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Resumo 
 Ao longo do ciclo da vida do ser humano, este é forçado a vivenciar e ultrapassar (de 
forma adaptativa ou não adaptativa), um conjunto de dificuldades a nível social, físico, 
familiar, psicológico, profissional. A etapa que vai dos 18 aos 40 anos é especialmente 
exigente, tendo em conta os vários desafios que, normalmente, estão associados a esta faixa 
etária. Tendo em conta a Pandemia do Covid-19, durante a qual foi desenvolvido este trabalho, 
temos como objetivo perceber se a presença de animais nas residências dos portugueses teve 
efeitos positivos a nível da Saúde Mental dos seus donos e se estes perceberam vantagens pelo 
facto de terem consigo, animais de estimação durante este período. Pretendeu ainda, perceber-
se se, no caso das pessoas que tinham animais de estimação, a qualidade da relação 
estabelecida estava relacionada com a saúde mental de jovens adultos, durante o estado de 
emergência decretado em março e abril de 2020, em Portugal. Dessa forma, foi elaborada uma 
análise quantitativa que incluiu a participação de 345 jovens adultos com idades entre os 18 e 
os 40 anos. Para tal, foram utilizados, entre outros instrumentos, a LAPS (Lexington 
Attachment to Pets Scale) para medir a vinculação entre o ser humano e o animal e a EADS 
(Escala de Ansiedade, Depressão e Stress) para avaliaras dimensões de ansiedade, depressão 
e stress.  
 Na caracterização da amostra relativamente às variáveis em estudo verificou-se que, 
no caso da Saúde Mental, as mulheres registam valores mais elevados nas dimensões da 
ansiedade, depressão e stress do que os homens. No caso da vinculação animal, o género 
feminino estabeleceu um maior vínculo com os seus animais, quando comparadas com o 
género masculino. Quando estudadas as possíveis diferenças na saúde mental entre quem tem 
e não tem animais de estimação, não foi possível verificar diferenças significativas. 
Relativamente à análise da relação entre Saúde Mental e Vinculação ao animal de estimação, 
foram encontradas, mas apenas no género masculino, correlações negativas entre algumas 
dimensões da Vinculação aos animais e a Saúde mental, o que revelou uma associação entre 
uma elevada vinculação aos animais e menores índices de Depressão, Ansiedade e Stress. 
Foram, ainda, percecionadas várias vantagens, por parte dos participantes, relativamente 
aterem animais de estimação, durante o estado de emergência. 
 




 Throughout the life cycle of human beings, they are forced to experience and overcome 
(in an adaptive or non-adaptive way), a set of difficulties in the social, physical, family, 
psychological, professional level. The stage from 18 to 40 years old is especially demanding, 
taking into account the various challenges that are normally associated with this age group. 
Bearing in mind, the Covid-19 Pandemic, during which this work was developed, we aim to 
understand whether the presence of animals in the homes of the Portuguese had positive 
effects on the Mental Health of their owners and whether they perceive advantages because 
of having pets with you during this period. It also intended to understand if, in the case of 
people who had pets, the quality of the relationship was related to the mental health of young 
adults, during the state of emergency enacted in March and April 2020, in Portugal. Thus, a 
quantitative analysis was carried out that included the participation of 345 young adults aged 
between 18 and 40 years. For this purpose, among other instruments, the LAPS (Lexington 
Attachment to Pets Scale) was used to measure the link between humans and animals and the 
EADS (Anxiety, Depression and Stress Scale) for assessing the dimensions of anxiety, 
depression and stress. 
 In characterizing the sample in relation to the variables under study, it was found that, 
in the case of Mental Health, women registered higher values in the dimensions of anxiety, 
depression and stress than men. In the case of animal bonding, the female gender established 
a greater bond with their animals, when compared to the male gender. When studying the 
possible differences in mental health between those who have and do not have pets, it was not 
possible to verify significant differences. Regarding the analysis of the relationship between 
Mental Health and Pet Binding, negative correlations were found, but only in the male gender, 
between some dimensions of Animal Binding and Mental Health, which revealed an 
association between high attachment to animals and lower rates of Depression, Anxiety and 
Stress. Several advantages were also perceived, on the part of the participants, in relation to 
keeping pets, during the state of emergency. 
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 A saúde mental tem impacto no desenvolvimento do sujeito e molda-se de acordo com 
a comunidade onde está inserido, não dizendo apenas respeito à presença ou ausência de 
doença mental, como é comum pensar-se. A saúde mental esta interligada com o bem-estar 
do sujeito, bem como com a capacidade que este desenvolve ou aperfeiçoa para lidar com 
obstáculos. A resiliência e a estabilidade do sujeito são aspetos que lhe permitem uma 
saudável saúde mental (Palha & Palha, 2018).  
 O stress é encarado como um dos maiores fatores que põe em causa a qualidade de 
vida dos indivíduos, estando diariamente presente, e condicionando a promoção da saúde 
mental (Viner, 1999). Este aspeto vai perturbar o normal funcionamento do organismo da 
pessoa, sendo necessário utilizar estratégias ou recursos que permitam ultrapassar o evento 
stressor (Vaz Serra, 2000). 
 A vida de uma pessoa não é linear, existindo um desenvolvimento regular e ascendente 
da sua vida interna e externa. Ao longo dos anos a perspetiva da vida e o desenvolvimento 
vão mudando (Agudo, 2008). Rutter (1996) refere que a evolução humana não se restringe 
apenas à infância e adolescência, enquanto Levinson (1978) acrescenta que a fase adulta é 
uma sequência de fases/períodos, e não apenas uma, na vida da pessoa: são as “estações da 
vida do homem”, que contemplam a diversidade de fases/períodos de desenvolvimento nesta 
idade. Por outro lado, são diversos os estudos que referem que o grau de vinculação que o ser 
humano estabelece com o seu animal de estimação é preditor de efeitos positivos na sua saúde 
mental (Faraco, 2004; Garrity et al.,1989; Lima et al., 2019; Paul e Serpell, 1993). 
 A relação desenvolvida entre o ser humano e o animal é muito antiga. Segundo 
Lantzman (2004), esta relação iniciou-se há cerca de 12 mil anos e a evidente aproximação 
entre ambos fez com que se fossem identificando várias vantagens. Atualmente os animais 
estão presentes em consultórios, hospitais, escolas, instituições e nas habitações, 
desempenhando um conjunto diverso de funções, incluindo a de companhia (Lantzman, 
2004).  
 De acordo com a Associação Americana de Medicina Veterinária, o vínculo existente 
entre o ser humano e o Animal caracteriza-se por um relação mútua, dinâmica e benéfica entre 
ambos (Anderson et al., 1992).  
 Com este trabalho pretende-se verificar se existem diferenças significativas a nível da 
saúde mental (e suas dimensões) entre jovens adultos que têm e os que não tem animais de 
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estimação. Pretende-se, ainda, e tendo em conta as pessoas que tem animais de estimação, 
verificar a relação entre os níveis de saúde mental e o grau de vinculação estabelecido com os 
seus animais. Por fim, pretende-se identificar as vantagens e desvantagens, percebidas por 
parte dos donos, de ter animais de estimação, durante o estado de emergência associado à 
Pandemia por Covid-19. Neste sentido, este trabalho encontra-se, dividido em duas partes. 
 Na primeira parte temos uma contextualização dos temas em questão. Num primeiro 
capítulo será abordada a saúde mental de jovens adultos, nomeadamente explicitando os 
conceitos de Jovem adulto e Saúde mental, identificando fatores de risco (entre os quais a 
pandemia por Covid-19, que se constituiu como potencial fator de stress) e fatores protetores 
(entre os quais a vinculação estabelecida com figuras de apego que, em alguns casos, poderão 
ser animais de estimação). Num segundo capítulo aborda-se a ligação que se estabelece entre 
os animais de estimação e os seres humanos, nomeadamente a forma como esta relação foi 
evoluindo em termos históricos e ao longo do ciclo vital, salientando vantagens e 
desvantagens.  
Na segunda parte será apresentado o estudo empírico, com a abordagem dos objetivos 
e método, bem como a apresentação e discussão dos resultados. 
Por fim, será apresentada a conclusão acerca da investigação e do trabalho 









Parte I – Enquadramento Teórico 
Capítulo I – Saúde Mental em jovens adultos 
 Com o propósito de melhor entender esta problemática, serão abordados os conceitos 
de Jovem adulto, de Saúde Mental, bem como os de fatores de risco e fatores protetores.  
 1.1. Jovem adulto 
 Arnett (2000) identifica, caracteriza e diferencia os períodos de adolescência e da fase 
adulta, considerando que a etapa de jovem adulto se encontra entre os 17 e os 40 anos de 
idade. Assim, enquanto os adolescentes, até aos 18 anos, estão, na sua grande maioria a 
frequentar a escola, a viver na casa dos pais, não estão casados, nem têm filhos, a maioria dos 
jovens adultos estão casados (ou em união de facto), tornaram-se pais e estão a laborar. Assim, 
segundo Arnett (1998, 2000) a adolescência, o jovem adulto e adultez são fases distintas umas 
das outras. A etapa de Jovem adulto seria, então, marcada por um carater mutável, dinâmico 
e fluido, constituindo-se como um período de focalização intensiva e transição para a vida 
adulta (Arnett, 1998, 2000). 
 O jovem adulto constrói o seu mundo e faz as suas escolhas de acordo com o mundo 
externo, que contribui para as suas aspirações. Levinson (1978) sugere que, no 
desenvolvimento psicossocial do jovem adulto, existe uma estrutura de vida. Essa estrutura 
dura cerca de 6 a 10 anos e é construída através de períodos estáveis, originando escolhas-
chave para a pessoa. Por outro lado, para Levison (1978), estas estruturas modificam-se nos 
períodos de transição da vida da pessoa, que duram entre 4 a 5 anos, terminando com a 
possibilidade de se criar uma nova estrutura. Aqui, as principais tarefas consistem em 
questionar e reavaliar a estrutura já existente, explorar as possibilidades de mudanças do 
próprio e do mundo, e mover-se para o compromisso, com as escolhas cruciais para a nova 
estrutura de vida, no próximo período estável  
 Para Levison (1978), o conceito de período de transição consiste numa “zona de 
fronteira” entre as duas etapas de maior estabilidade, estando inerente a mudança de uma 
estrutura para outra. As tarefas de cada fase de transição são diversas, mas devem envolver a 
aceitação de perdas, avaliação do passado, decisão sobre que episódios passados se devem 
manter ou rejeitar, começando assim o futuro.  
 Levison (1978) indica que esta fase engloba a separação da família, interiormente 
(nível de vinculação) e exteriormente, implica assumir autonomia e responsabilidades: sair de 
casa dos pais, ser financeiramente independente, adotar novos papéis sociais e ter condições 




psicológica da família e menos dependência emocional. O jovem adulto deve tomar decisões, 
clarificar objetivos e ganhar autodefinição como adulto que se tornará. Ele deverá expandir os 
seus horizontes, manter as suas opções em aberto e experimentar, antes de decidir algo 
firmemente. Contudo, também se espera que faça escolhas firmes. Deste modo, alguns 
comportamentos podem dominar, mas não implica que os outros sejam totalmente ausentes, 
sendo que o balanço entre eles pode variar (Levinson, 1978).  
  
1.2. Saúde Mental 
 Segundo Bleger (1984), o conceito de saúde mental não se refere unicamente à 
ausência de doenças mentais mas, acima de tudo, diz respeito ao desenvolvimento integral do 
indivíduo e da sua comunidade. Saúde mental estará, assim, também relacionada com o bem-
estar, a capacidade de enfrentar e lidar com determinados obstáculos, a resiliência perante as 
adversidades que surgem na vida do sujeito, a manutenção da paz e estabilidade nas suas 
relações sociais e na sua comunidade (Palha & Palha, 2018).  
 Este conceito foca-se, assim, na forma como os seres humanos vivem o seu quotidiano 
e, ainda, na existência/ausência de sintomatologia. A saúde mental consiste, então, num estado 
de bem-estar que permite que a pessoa realize as suas capacidades próprias, maneje as 
dificuldades normais da vida quotidiana (enfrentando obstáculos e sendo resiliente), trabalhe 
de forma produtiva e frutuosa, contribuindo para a sua sociedade, estabelecendo a paz e a 
estabilidade (Almeida et al., 1999). Segundo a Comissão das comunidades europeias (2005), 
a saúde mental permite aos indivíduos a realização intelectual e emocional, e a posterior 
integração na escola, no trabalho e na sociedade. A saúde mental permite a prosperidade, 
solidariedade e justiça social nas nossas sociedades. Este estado de saúde mental envolve bem-
estar, estando muitas vezes relacionado com a ausência de patologias mentais. Porém, exige 
que o sujeito exercite diversas funções mentais. 
 Ao estado de Saúde mental contrapõem-se as doenças mentais, que tendem a causar 
sofrimento psíquico e perturbam o normal funcionamento do sujeito, pondo em causa as suas 
capacidades relacionais e produtivas. As pessoas que padecem de doenças mentais podem, no 
entanto, possuir alguns momentos de saúde mental (Almeida, 2018).  
 A WHO (2001), descreve como perturbações mentais e comportamentais, condições 
clinicamente significativas definidas por alterações no pensamento (humor e emoções) e no 
comportamento, relacionados com a deterioração do funcionamento numa, ou mais áreas, da 
vida do sujeito (afetiva, familiar, laboral, social, entre outras). O que mais preocupa a WHO 
(2001) são os determinantes em saúde mental, tendo em conta o aumento, em Portugal e no 
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mundo, de casos de pessoas com doenças mentais. A saúde mental deve ser tida como uma 
dimensão essencial para o cuidado da pessoa e da sua comunidade. 
 De acordo com Almeida (2018), os problemas relacionados com a saúde mental tem 
sido, ao longo dos anos, subvalorizados e negligenciados em todas as partes do mundo. 
Associados a esta desvalorização, estão o estigma, o preconceito e o medo destas doenças. 
Estes fatores vieram, por sua vez, alterar a perspetiva dos profissionais sob a saúde mental e 
ajudam a compreender o porquê de, várias pessoas com este tipo de doenças, sofrerem de 
diversas formas de discriminação e exclusão social. Com o decorrer dos anos, no entanto, tem-
se verificado, mundialmente, uma diminuição destes preconceitos e estigmas acerca das 
doenças mentais, muito devido ao progresso do conhecimento científico. 
 Uma melhor compreensão da natureza e das causas destas doenças revelou que os 
preconceitos e medos, que originavam os estigmas, eram baseados em ideias erradas e sem 
fundamentos. Foram ainda desenvolvidas novas terapias, contrariando a ideia de que as 
doenças mentais eram incuráveis (Beldie et al., 2012; Schulze et al., 2003). Atualmente, um 
dos mais recentes objetivos, é a implementação de recursos que possam originar melhores 
condições de saúde para a população (Heloani & Capitão, 2003), nas quais está incluída a 
saúde mental. O ser humano vive num ambiente tendencialmente equilibrado, dinâmico e em 
homeostasia. No entanto, este equilíbrio é frequentemente colocado em causa por vários 
fatores intrínsecos e extrínsecos, que se constituem como fatores de stress (Chrousos, 1992). 
 A WHO (2001) refere que casos de pobreza, dependência monetária, violência, 
migração, desemprego, conflitos, entre outros são fatores sociais que podem originar 
problemas de saúde mental. Assim, é essencial explorar o conhecimento das relações entre os 
fatores sociais, biológicos e psicológicos e a saúde mental em comunidades específicas. É, 
ainda, importante perceber, qual a informação que os sujeitos possuem acerca da influência 
que estes fatores podem ter na sua saúde mental (Macedo et al., 2012). Consta no Relatório 
Mundial da Saúde - WHO (2001) que fatores psicológicos (como por exemplo a relação de 
afeto que o sujeito estabeleceu durante a sua infância com os cuidadores), e lidar com eventos 
stressantes, possam desencadear um desequilíbrio mental.  
 Na psicopatologia tanto a ansiedade como a depressão são determinantes de diversas 
de doenças mentais. Com o decorrer dos anos a relação entres as dimensões afetivas negativas 
(ansiedade e depressão) são tidas como importantes para a saúde mental das pessoas e do 
ponto de vista teórico, sendo então, dimensões clássicas na psicologia. A ansiedade costuma 
estar associada aos sintomas de depressão, porém os autores referem que são independentes. 
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Reconhecem apenas, a sobreposição entre ansiedade e depressão na saúde mental dos 
indivíduos (Pais-Ribeiro, et al., 2004). 
  
1.2.1. Stress 
 O stress é encarado como um dos fatores que mais põe em causa a qualidade de vida 
dos sujeitos. A vida dos seres humanos não é retilínea, mas sim composta por um grande 
número de mudanças, que exigem a adaptação do individuo, estando subjacentemente um 
determinado nível de stress. Desta forma, o stress é um fenómeno sempre presente na vida 
quotidiana de qualquer indivíduo, tendo aspetos positivos e negativos (Viner, 1999). Os níveis 
de tolerância individual ao stress variam conforme o período de vida em que a situação ocorre 
e como este a encara. Assim, uma pessoa pode ser afetada por pequenas mudanças ou por 
eventos maiores. Há pessoas que podem atingir o limite quando a exposição ao evento é mais 
prolongada, outras atingem com o acúmulo de pequenos eventos estressantes do dia-a-dia 
(Savoia, 1999). Kaplan (1999) refere que, conviver com pessoas que vivenciaram e 
ultrapassaram eventos stressores é uma forma de aprender a enfrentar os nossos próprios 
eventos. 
 O stress pode ser sentido em diversos níveis: Moderado – pode ser um ativador para o 
sujeito, porém quando em níveis elevados potencia consequências graves para o bem-estar do 
individuo, como perda de memória imediata, crises de ansiedade, cansaço mental, entre outros 
(Lipp, 2006; Margis et al., 2003). O stress manifesta-se quando o sujeito, perante um 
acontecimento significativo, considera que não possui aptidões pessoais e/ou sociais para 
resolver um problema. A pessoa perceciona, assim, a situação como estando descontrolada, 
deixando-a vulnerável ao stress (Folkman, 2013; Mechanic, 1976; Pacheco, 2013; Vaz-Serra, 
2000). Deste modo, Folkman (2013) fala-nos na teoria transacional, em que o stress é tido, 
como já referido, como uma sobrecarga ou excesso de recursos individuais perante uma 
ameaça ao seu bem-estar dependendo da situação, do estado do sujeito e do grau da interação 
entre o Homem e a situação (aspeto dinâmico). É necessária uma mobilização de esforços no 
processo de coping, que envolvem mecanismo afetivos, cognitivos e comportamentais para 
lidar com os conflitos internos ou externos, estas situações, dão lugar ao que intitulamos de 
acontecimentos de vida stressantes (Folkman, 1984). 
 Marinho e Rodrigues (2010) referem alguns exemplos de eventos stressores, tais 
como: urbanização que pode ter um impacto negativo, pois os indivíduos que habitam lá 
habitam tem um maior risco de desenvolver problemas ou doenças mentais. Este 
acontecimento é explicado por vários fatores de stress e situações adversas, tais como: o 
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enfraquecimento dos laços familiares, sobrepopulação e as consequentes dificuldades no 
acesso a bens essenciais, mantém estilos de vida menos saudáveis (menor prática de exercício 
físico, obesidade, ambiente poluído), grande stress na vivência do quotidiano (meios de 
transporte sobrelotados, condições de habitação mais precárias, níveis mais elevados de 
violência) e menor apoio social.  
 Lovibond & Lovibond (1995) clarifica que os acontecimentos de vida stressantes 
podem originar episódios de ansiedade e depressão, podendo também causar respostas 
características do stress. O stress consiste num processo complexo, causado por uma resposta 
não especifica do sujeito, perante um stressor interno ou externo. As respostas do stress 
provocam, frequentemente, alterações cognitivas, comportamentais e fisiológicas, 
dependendo sempre da interpretação que o individuo tem face ao evento stressor e, 
posteriormente, a sua capacidade de lidar com este (Lipp, 2006; Margis et al., 2003; Selye, 
1951).  
 
 1.2.2. Ansiedade 
 O DSM-V (2013) refere que a ansiedade inclui diversas perturbações sendo o medo, 
ansiedade excessiva e alterações no comportamento do individuo algo comum a todas. Dessa 
maneira, o medo é a resposta emocional perante uma ameaça, já a ansiedade é antecipação de 
uma futura ameaça. Os ataques de pânico destacam-se de todas as outras perturbações da 
ansiedade, como sendo um tipo particular de resposta ao medo. Ambos os estados se 
sobrepõem, mas divergem, no sentido em que – o medo está associado à excitação autómica 
necessária para a luta e fuga, pensamentos de perigo imediato e comportamentos de fuga. Por 
sua vez, a tensão muscular e os estados de vigilância em preparação para perigos futuros e 
comportamentos cautelosos e de evitamento estão associado à ansiedade. Todas as 
perturbações de ansiedade são diferentes, sendo necessário um exame minucioso dos tipos de 
situações que o sujeito tem receio ou evita, bem como o conteúdo dos pensamentos ou crenças 
associadas. Ou seja, diferem no tipo de objetos ou situações que causam medo, ansiedade ou 
evitamento e ideação cognitiva associada, para lá do período normal de desenvolvimento 
adequado. Barlow (2002) acrescenta que a ansiedade é um estado de humor que é orientado 
para a possibilidade de ocorrência de um acontecimento negativo, estando associado o medo 
em sofrer com esse acontecimento. No entanto, a ansiedade consiste numa resposta adaptativa 
do organismo aliada a alterações fisiológicas, comportamentais e cognitivas, que originam um 
estado de ativação e alerta face ao perigo e/ou ameaça (Castillo et al., 2000; Rosen & Schulkin, 
1998). A ansiedade pode tornar-se patológica quando a perspetiva que a pessoa faz do perigo 
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é desproporcional face à situação (Castillo et al., 2000; Rosen & Schulkin, 1998). A maior 
parte das perturbações de ansiedade desenvolvem-se na infância e caso não sejam tratadas 
tendem a manter-se, além disso, estas perturbações ocorrem com maior frequência no género 
feminino do que no género masculino (DSM-V, 2013).  
  
1.2.3. Depressão 
 Segundo o DSM-V (2013), as perturbações depressivas incluem outras perturbações 
relacionadas1, porém, a característica comum a todas é a presença de tristeza, vazio ou 
irritabilidade, acompanhada de alterações somáticas e cognitivas que afetam o funcionamento 
do sujeito. O que se diferencia nas perturbações é a duração, timing ou etiologia presumida. 
De acordo com Del Porto (1999), classifica-se como um estado afetivo (representa a tristeza 
normal da vida psíquica, porém quando assume valores elevados pode ser um sinal de alerta), 
sintoma (depressão pode surgir como uma manifestação secundária de outras perturbações 
físicas e/ou mentais) e síndrome (inclui alterações de humor, tais como, tristeza, irritabilidade, 
ausência de capacidade para sentir prazer, e apatia). 
 De acordo com a DGS (2013), Portugal foi considerado um dos países europeus com 
maior prevalência de perturbações mentais, destacando-se as perturbações de ansiedade 
(16.5%) e as perturbações depressivas (7.9%). É possível verificar que as perturbações de 
ansiedade e depressivas ocorrem sobretudo no género feminino, enquanto perturbações de 
controlo dos impulsos e perturbações por utilização de substâncias registam valores mais 
elevado no género masculino (DGS, 2014). Segundo Canetto (1997, 1991), o género 
feminino está mais suscetível para desenvolver perturbações relacionadas com a depressão, 
ansiedade e ideação suicida, dado que tendem a internalizar mais o “distress” do que o género 
masculino. Ao invés disso, o género masculino é encorajado, socialmente, a agir e a expressar 
o seu “distress” podendo, mais frequentemente, associar-se a comportamentos antissociais, 
uso de substâncias e suicídio (Canetto,1997, 1991; Gebhardt & Pietzcker, 1985). Por outro 
lado, a sociedade revela maior tolerância para com mulheres depressivas uma vez que, no 
género masculino, a expressão das suas dificuldades e doenças, é visto como um sinal de 
fraqueza  
 Porter (2000), refere que o género está associado às estratégias de coping do sujeito, 
existindo diferenças entre a forma como enfrentam os fatores stressantes. O género feminino 
procura mais suporte social e catarse, enquanto o género masculino enfrenta mais os seus 
                                                             
1 Perturbação de desregulação do humor disruptivo; perturbação depressiva major; perturbação depressiva persistente; 
perturbação disfórica pré-menstrual; perturbação depressiva induzida por substancia/medicamento; perturbação depressiva 
devido a outra condição médica; perturbação depressiva com outra especificação; perturbação depressiva não especificada. 
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problemas, tentado resolvê-los. Estas diferenças podem prever-se com base na socialização 
de cada individuo (Porter, 2000). Watson e Clark (1995) referem que a ansiedade e depressão 
são conceitos distintos, porém empírica e clinicamente, devido à forte relação entre ansiedade 
e sintomas depressivos (Pais-Ribeiro, et al., 2004), elevada comorbilidade (Brown et al., 
2001; Clark & Watson, 1991; Kaplan, 1999) e por fim, devido à sobreposição de sintomas-
chave da ansiedade e da depressão, estes conceitos tornam-se passíveis de uma melhor 
distinção e compreensão (Clark & Watson, 1991; Lovibond & Lovibond, 1995; Pais-Ribeiro 
et al., 2004; Watson & Clark, 1995). 
  
1.3. Fatores de Risco da Saúde Mental 
 Para uma melhor compreensão dos fatores que poderão afetar negativamente a saúde 
mental, será definido o conceito de fatores de risco e identificados os vários tipos existentes. 
Como exemplo de uma situação social atual que se constitui como potencial fator de risco, 
será abordada a Pandemia por Covid-19.  
 
1.3.1. Fatores de risco – Definição e tipos  
Os fatores de risco dizem respeito a eventos e características negativas que atuam como 
preditores de problemas emocionais, físicos e sociais, ao longo do ciclo vital do indivíduo. 
Entendemos, que o determina se uma situação é ou não de risco, é a visão subjetiva do sujeito 
(Taboada et al., 2006). Dentro destes fatores de risco podemos incluir características 
individuais, fatores sociais e fatores ambientais (Pesce et al., 2004; Poletto & Koller, 2008; 
WHO, 2012). 
No caso das características individuais, vários estudos apontam como fatores 
preditores de problemas a nível da saúde mental, a existência de doenças ou o abuso de 
substâncias, a delinquência, a evasão e a insatisfação escolar, as dificuldades de comunicação, 
a baixa autoestima, a imaturidade emocional e/ou cognitiva, as dificuldades na comunicação 
(Baptista, 2012; Fomby & Bosick; 2013; Little, et al., 2012; Nunes et al., 2014; WHO, 2012). 
No caso das doenças, especificamente do foro psicológico (por exemplo, indicadores de 
depressão), de acordo com Baptista (2012), foi possível observar que estão associados 
negativamente às variáveis de suporte social e familiar, afeto positivo, positividade e 
satisfação com a vida, constituindo-se fatores de risco. 
É essencial ressaltar, ainda, a vulnerabilidade do sujeito que está integrada nas suas 
características individuais (Luthar, 1991; Pesce et al., 2004; WHO, 2012)). 
Nos fatores/Características Sociais, Garmezy (1983) propõe que situações agudas 
(por exemplo, separação na família ou perda de alguém que nos é querido),podem ser muito 
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mais desastrosas para o sujeito, do que doenças crónicas, às quais este já está acostumado. 
Marinho e Rodrigues (2010) mencionam que, problemas na habitação podem gerar um 
impacto negativo no sujeito uma vez que, este espaço, permite abrigo físico e psíquico. 
experiências negativas e precoces no ambiente familiar, como a gravidez ou existência de 
perturbações (consumo de álcool/drogas, stress/depressão materna) na mãe podem originar 
défices no desenvolvimento fetal, com possíveis alterações no desenvolvimento 
neurobiológico da criança ou a saúde dos filhos (Segabinazi et. al., 2010). Solidão ou o 
processo de luto, a negligência, situações de violação ou abuso, a exclusão social, a pobreza, 
dificuldade ou reprovação académica e desemprego ou stress no trabalho são fatores de risco. 
A vivência de algum tipo de violência, experiência de doenças ou lesões incapacitantes no 
próprio indivíduo ou na família, está associado a elevados riscos de depressão, ansiedade, 
perturbação de stress pós-traumático e suicídio sendo um risco para a pessoa (Engle et al., 
1996; Marinho & Rodrigues, 2010; WHO, 2012).  
Por último, os fatores ambientais podem igualmente colocar o sujeito numa situação 
de risco. Acesso precário a serviços básicos, a injustiça e discriminação, as desigualdades 
sociais e de género, situações de guerra, desastre ou exposição a catástrofes naturais, são 
alguns exemplos de situações de risco que podem condicionar a saúde mental dos indivíduos 
(Engle et al., 1996; Marinho & Rodrigues, 2010; WHO, 2012). 
Na história recente da humanidade, a pandemia por Covid-19 pode constituir-se como 
catástrofe natural (Christian Drosten, cit. Jornal de notícias, 2020). Deste modo, tanto a doença 
em si, como as respostas socias e políticas daí recorrentes, podem constituir-se como situação 
de stress, situação essa que irá interagir com as características individuais, sociais e ambientais 
de cada pessoa, podendo transformar-se numa situação de risco para a saúde mental 
 
1.3.2. Pandemia por Coronavírus (Covid-19) enquanto potencial fator de stress  
A Pandemia de Covid-19 teve início no dia 31 de Dezembro de 2019 na cidade de 
Wuhan, província de Hubei, na China. Os cientistas chineses identificaram um novo 
coronavírus que se manifestava sob a forma de pneumonia, tendo identificado vários casos 
em sujeitos que frequentavam o “Huanan Seafood Wholesale Market”, um mercado de aves, 
peixes e marisco vivos. Para além de ter repercussões nos frequentadores deste mercado, 
rapidamente se verificou noutro sujeitos que não iam até este local. A Organização Mundial 
da Saúde (OMS) denominou esta doença de Covid-19, que consiste numa infeção causada 
pelo vírus de síndrome coronariana aguda 2, da síndrome respiratória aguda (SARS-CoV-2), 
que poderá causar infeção respiratória grave como a pneumonia (DGS, 2020).  
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  Os sintomas, maioritariamente registados, estão associados a febre acima dos 38ºC, 
tosse e dificuldade respiratória dor de garganta, corrimento nasal, dores de cabeça e/ou 
musculares, cansaço, perda do olfato e paladar, entre outros. Em situações mais graves, pode 
levar à pneumonia grave com insuficiência respiratória aguda, falência de vários órgãos (p.e. 
rins), e eventual morte. Apesar de todos estes sintomas identificados, a infeção por Covid-19 
pode, também, ser assintomática. A Covid-19 pode ser transmitida através de gotículas 
respiratórias (partículas superiores a 5 micra), através do contacto direto com secreções 
infeciosas, e por aerossóis2 (partículas inferiores a 1 mícron), pelo que a transmissão de pessoa 
para outra pessoa ocorre com a exposição próxima à pessoa com Coronavírus (mesmo que 
assintomática), com a disseminação de gotículas respiratórias que se produzem quando a 
pessoa tosse, espirra ou fala (DGS, 2020). Esta transmissão ocorre principalmente nos 
primeiros dias após a infeção, pois a replicação viral no trato respiratório superior (olhos, boca 
e nariz) é bastante produtiva (IHMT, 2020). Este vírus também persiste em superfícies e 
objetos durante alguns dias, dependendo este período de tempo da temperatura ambiental ou 
da exposição da radiação ultravioleta. O contágio no sujeito ocorre quando as suas mãos 
contaminadas são levadas aos olhos, boca ou nariz (IHMT, 2020).  
 O vírus parece afetar indivíduos de diversas idades, contudo denota-se uma maior 
incidência de agressividade em sujeitos com idade superior a 65 anos com co morbilidades 
(diabetes, hipertensão, imunossupressão, entre outros), e em sujeitos que possuem algum 
diagnóstico clínico condicionante ou doenças respiratórias (IHMT, 2020). Tendo em conta a 
forma abruptamente rápida como a doença se propagou, alastrando-se aos restantes países do 
mundo (Nishiura et al., 2020) e preenchendo os critérios epidemiológicos (Remuzzi & 
Remuzzi, 2020), o dia 11 de Março de 2020 a OMS declarou a emergência de saúde pública 
causada pelo Coronavírus (Covid-19) como uma pandemia internacional, instituindo o estado 
de calamidade pública. Em Maio de 2020, altura em que o estudo empírico subjacente a esta 
dissertação foi desenvolvido, já se tinham verificado, a nível mundial, mais de 115.879 casos 
de infeção e mais de 3989 casos de óbitos. Em Portugal verificavam-se mais de 32500 casos 
de infeção e mais de 1410 óbitos (OMS, 2021).  
 Em janeiro de 2021, altura em que este trabalho foi finalizado, verificam-se 102 399 
513casos de infeção e 2 217 005 vítimas mortais no mundo e 711 018casos de infeção e 12 
179 vítimas mortais em Portugal (OMS, 2021). 
                                                             
2Aerossol: Partículas sólidas ou líquidas que se encontram suspensas num meio gasoso (geralmente o ar). O aerossol poderá ter origem 
natural ou artificial. As nuvens e a contaminação do ar, assim como a neblina ou fumaça, são exemplos de aerossóis presentes na terra 
(Artaxo et al., 2006). 
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 Assim, com a evolução da situação em Portugal, também o Presidente da República 
decidiu decretar Estado de Emergência que, legalmente, consiste no “estritamente necessário 
para a adoção das referidas medidas e os seus efeitos terminarão logo que a normalidade seja 
retomada”.  
 Os civis encontraram-se, tendo em conta o estado de emergência decretado, limitados 
de direitos e liberdade. Em Portugal, durante aquela que viria a ser a 1ª vaga da infeção 
(período durante o qual foi realizado o estudo empírico integrado nesta dissertação), o Estado 
de Emergência iniciou-se às 00h no dia 19 de Março de 2020, e terminou no dia 02 de Maio 
(Decreto do Presidente da República, 2020). Este Estado de Emergência caracterizou-se por 
uma suspensão de alguns direitos do cidadão, com a finalidade de adotar medidas necessárias 
para a proteção da saúde pública, exclusivo no contexto do Covid-19. Algumas das medidas 
deste Estado incluem o confinamento compulsivo no domicílio ou estabelecimentos de saúde, 
cercas sanitárias, interdição de deslocações e permanência na via publica injustificadas, 
encerramento ou limitação das atividades empresariais, controlos transfronteiriços, entre 
outros possíveis de observar no “covid-19 – estamos On”, emitido pelo Governo Português. 
Como podemos observar o Covid-19 teve graves implicações na vida diária de cada pessoa, 
tornando-se assim um fator de risco para a saúde mental de cada um (Christian Drosten, cit. 
Jornal de notícias, 2020).  
 
1.4. Fatores de Proteção da Saúde Mental 
  Para uma melhor compreensão dos fatores de proteção, começar-se-á por abordar a 
sua definição os tipos existentes, abordando, depois a vinculação, como exemplo de fator 
protetor. 
 
1.4.1. Fatores de Proteção: Definição e Tipos  
 Estes fatores dizem respeito às características individuais (recursos pessoais) ou 
contextuais (recursos ambientais) que fortificam e apoiam o sujeito a encarar diversos eventos 
de vida, associados a características individuais, fatores sociais e fatores ambientais.  
 No que concerne às características individuais, exemplos como, a autonomia, 
autoestima, bem-estar (Burrow, O’Dell, & Hill, 2010; Poletto & Koller, 2008; Orth et al., 
2012; Segabinazi et al., 2010; Segabinazi et al., 2012; WHO, 2012;) confiança, capacidade 
para resolver problemas e gerir o stress ou adversidades, habilidade de comunicação, saúde 
física, bem-estar subjetivo e competência emocional (Poletto & Koller, 2008, WHO, 2012), 
otimismo, esperança, auto-eficácia, (Burrow, O’Dell, & Hill, 2010; Orth et al., 2012; 
Segabinazi et al., 2010; Segabinazi et al., 2012). É necessário ressaltar a importância da 
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resiliência enquanto característica individual que pode funcionar como fator protetor. A 
resiliência consiste na predisposição individual para resistir às consequências negativas do 
risco e desenvolver-se de forma saudável (Luthar, 1991; Pesce et al., 2004). Não há consenso 
entre os autores, no que diz respeito ao número e tipo de eventos de vida negativos que são 
necessários para afetar a capacidade de resiliência dos sujeitos. Mais que identificar quantos 
e quais os eventos negativos que ocorreram na vida da pessoa, é saber qual foi o impacto e 
como afetou o evento o sujeito (Haggerty et al., 1996; Luthar e Cushing, 1999; Luthar & 
Zigler, 1991). 
 Relativamente aos fatores socias, os afetos positivos, a perceção de um bom suporte 
social de familiares ou amigos, a coesão e/ou boa interação/comunicação familiar (Avanci et 
al., 2007; Morais e Koller, 2004; Poletto & Koller, 2008, WHO, 2012), o sentimento de 
segurança, a segurança económica, o bom aproveitamento escolar e a satisfação e sucesso no 
trabalho (Poletto & Koller, 2008, WHO, 2012), ausência de negligência, a administração de 
conflitos (Morais e Koller, 2004) são fatores protetores da saúde mental. Pois, tal como refere 
Jáv Arteche e Bandeira (2003) para maior satisfação com a vida e, consequentemente, um 
saudável desenvolvimento, deverão existir grandes níveis de afetos positivos. Segundo estes 
autores, existe uma associação entre satisfação com a vida e afetos positivos ou negativos. A 
perceção positiva do suporte social e familiar, aumenta a autoestima e bem-estar físico e 
psicológico do sujeito (Helsen et al., 2000; Larose, & Bernier, 2001; Segabinazi, et al., 2010). 
Este sentimento de apoio da rede social permite ao individuo sentir-se encorajado e reforçado 
a lidar com as várias circunstâncias da vida.  
No que diz respeito aos fatores ambientais, a igualdade de acesso a serviços básicos, 
a justiça social, a tolerância e integração, a igualdade social e de género e o sentimento de 
segurança providenciam proteção à saúde mental do sujeito (WHO, 2012). 
  
1.4.2. A Vinculação como potencial fator de proteção  
Simpson e Rholes (2012), bem como Sroufe (2005) defendem que a construção de 
relações de vinculação se mantém ao longo de toda a vida do sujeito, tendo um valor 
adaptativo de sobrevivência e proteção para a vulnerabilidade deste. Para a psicologia do 
desenvolvimento, é fundamental estudar a vinculação desde a infância do sujeito e 





1.4.2.1. Vinculação na Infância 
 A vinculação consiste numa relação emocionalmente profunda e duradoura que 
conecta as pessoas no tempo e no espaço (Ainsworth et al., 1978). Bowlby (1980) mostra que 
os seres humanos nascem com um sistema psicobiológico (sistema comportamental da 
vinculação) que os motiva para a proximidade com os outros (figuras de vinculação). Este 
vínculo, entre os seres humanos, compreende-se como uma ligação afetiva íntima e próxima 
com dependência mútua, acreditando estes que a relação irá perdurar no tempo. 
De acordo com Ainsworth et al. (1978) os sistemas de vinculação encontram-se 
divididos em quatro fases: pré-vinculação, vinculação em progresso, vinculação evidente e a 
formação de cumplicidade goal-corrected. A fase de pré-vinculação decorre do nascimento 
até aos dois meses de idade. Aqui, o recém-nascido utiliza sistemas neonatais como o riso, o 
choro, o balbuciar para conseguir a atenção de potenciais cuidadores. O bebé não consegue 
distinguir adultos dos demais e, dessa forma, qualquer pessoa, na perspetiva destes, pode ser 
um possível cuidador. Este sistema possibilita a proximidade, a partir do momento em que 
alguém se aproxima e pega na criança. A vinculação que este bebé estabelece com a sua mãe 
é fundamental, pois o nível de resposta da mãe interfere na qualidade da vinculação ao longo 
do desenvolvimento da criança (por exemplo, quando o bebé se ri, provoca o riso na mãe e 
quanto mais feedback positivo for dado, mais este irá interagir). Na fase de vinculação em 
progresso, dos dois meses de idade até aos 6 meses, há um desenvolvimento da audição e da 
visão. Isto permite que o recém-nascido consiga distinguir cada vez mais os adultos, sendo 
mais responsivo ao seu cuidador (Prior & Glaser, 2006). Nesta fase é visível um conjunto de 
comportamentos de vinculação característicos como, agarrar alguém ou seguir adultos.  
A fase de vinculação evidente ocorre entre os seis meses e um ano de idade. Nesta fase 
a criança torna-se mais ativa, procurando proximidade e contacto com as figuras de 
vinculação, que na anterior fase. Este começa a protestar a ausência da mãe, a saudá-la quando 
a mãe volta, o agarrar, etc. A capacidade de locomoção, entretanto desenvolvida, permite ao 
bebé explorar o ambiente que o rodeia, encarando o cuidador como “a sua base segura/porto 
de abrigo”. Contudo, caso o cuidador não esteja presente nestas situações ou não responda, o 
sistema de vinculação do bebé é ativado gerando comportamentos de vinculação como por 
exemplo, os estranhos começam a ser tratados com precaução e são uma fonte de alarme e 
ansiedade (Bowlby, 1982). 
Bowlby (1982) refere que a fase de formação de cumplicidade goal-corrected, ocorre 
a partir dos dois anos de idade. A criança vai interpretar o cuidador como uma pessoa 
independente, estando muito ligado à redução do seu egocentrismo. A relação de ambos passa 
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a ser recíproca e a criança apercebe-se dos objetivos e planos dos seus cuidadores e tenta 
influenciá-los. Nesta fase irá implorar, subornar ou amuar, na tentativa de manter a 
proximidade à mãe, existindo um grande desenvolvimento cognitivo na criança. 
Bowlby (1980) refere que a vinculação permite uma base de trabalho útil para 
compreender as relações adultas. Para Berlin e Cassidy (1999), a qualidade das relações 
íntimas que o sujeito irá desenvolver ao longo da sua vida dependem da qualidade das relações 
de vinculação precoces que estabeleceu enquanto criança. As associações que se estabelecem, 
entre as relações íntimas do sujeito e influências das experiências precoces da vinculação 
afetiva, são mediadas pelas representações mentais das experiências de vinculação. Estas são 
frequentemente denominadas por modelos internos dinâmicos (MID). Os MID auxiliam o 
modo como o indivíduo organiza o seu comportamento de vinculação ao longo do ciclo de 
vida, afetando significativamente a estruturação e manutenção das dinâmicas interpessoais 
(Bowlby, 1980; Crowelll & Treboux, 1995; Hazan & Shaver, 1994).  
 
1.4.2.2. Vinculação na Adultez 
A vinculação em adultos, de acordo com Bowlby (1980), baseia-se em dois 
pressupostos básicos. Primeiro, os padrões de vinculação desenvolvidos na infância 
consideram-se estáveis ao longo do seu posterior desenvolvimento. Em segundo, as relações 
afetivas próximas com os pares seriam o equivalente às relações de vinculação na infância., 
Bowlby (1980) refere que é essencial dedicar atenção à natureza e dinâmica das relações de 
vinculação que estão em constante mudança, e que se vão adequando à especificidade de cada 
período desenvolvimental. 
 West (1994) salienta três aspetos importantes a ter em conta na investigação da 
vinculação adulta: as componentes comuns ou semelhantes entre a vinculação na infância e a 
vinculação na idade adulta, as especificidades da vinculação adulta e, por fim, a diferenciação 
entre relações de vinculação e outro tipo de relações interpessoais características do adulto. 
Assim, a investigação da vinculação na adultez envolve questões como a identificação dos 
comportamentos que os adultos manifestam na sua vinculação, a função que a vinculação tem 
na sua vida e os elementos característicos da relação de vinculação (Berlin & Cassidy, 1999; 
Roisman, 2006; Waters & Cummmings, 2000). 
Diversos autores referiram a capacidade de o ser humano estabelecer vinculações 
múltiplas, considerado algo adaptativo (Bowbly, 1908; Hazan & Shaver, 1994; Howes et al., 
1988), pelo que é esperado que os adultos apresentem uma rede de relações de vinculação e 
uma hierarquia de figuras de vinculação. A rede da vinculação consiste num conjunto 
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organizado de preferências por pessoas que o indivíduo procura ou a quem recorre quando o 
sistema de vinculação é ativado (Collins, 1996). A hierarquia permite perceber o modo como 
um indivíduo mantém múltiplas relações de vinculação, ordenando as suas preferências por 
diferentes figuras de vinculação em função de contextos, fatores ou condições ativadoras do 
sistema de vinculação. O conceito de hierarquia de vinculação possibilita a compreensão de 
como os pares assumem progressivamente funções de vinculação e tornam-se figuras de 
vinculação, mesmo que não principais.  
Paralelamente à investigação acerca da vinculação ao ser humano, diversos estudos 
tem ainda chamado a atenção para a possibilidade de estabelecimento de vínculo, não só a 
outras pessoas, como também a animais de estimação, ao longo do ciclo de vida do ser humano 
(Simpson e Rholes, 2012; Sroufe, 2005).
 
Capítulo II – Seres Humanos e Animais de Estimação 
A relação entre o ser humano e os animais é uma relação com raízes históricas 
profundas, que implica influências mútuas e que apresenta diferentes características ao longo 
do ciclo vital. Neste sentido, serão abordados a Evolução histórica e cultural da relação entre 
seres humanos e animais, bem como a Ligação dos Seres Humanos aos seus Animais de 
Estimação, ao longo do ciclo vital. 
  
2.1. Evolução histórica e cultural da relação entre seres humanos e animais 
A palavra animal deriva do latim, tendo como significado “ser vivo”, “ser que respira”. 
O valor atribuído aos animais, bem como a forma como se relacionam com os seres humanos 
estão condicionadas por aspetos históricos (Navarro, 2006), culturais e geográficos (Gaarder 
et al., 2005). Em diferentes momentos históricos, as várias comunidades, em diferentes 
culturas, encararam, trataram e relacionaram-se com os animais, de forma distinta. Segundo 
Navarro (2006), aquando do aparecimento do ser humano na Terra, a sua necessidade 
essencial era a alimentação que provinha, acima de tudo, da proteína animal. Assim, o ser 
humano primitivo tornou-se num caçador, havendo a inevitabilidade de recorrer a vários 
utensílios que tiveram de construir para conseguirem caçar e se alimentar. Porém, nessa época, 
a caça não era abundante, levando os hominídeos a domesticar e criar animais. Esta nova 
postura tornou o ser humano menos nómade e mais sedentário, desenvolvendo a agricultura e 
a criação de animais.  
Em termos históricos, estima-se que os animais domésticos estejam presentes no 
mundo desde a pré-história, nomeadamente desde a idade da Pedra e, mais especificamente, 
desde o período paleolítico (2.5 milhões a 10.000 anos a.C.). Foram encontrados alguns 
registos em artefactos e pinturas rupestres que datam de há cerca de 15 000 anos e que 
evidenciam uma relação muito estreita entre o ser humano e os outros animais. Na época em 
questão, estes eram usados para caçar, proteger, para assegurar a segurança das cavernas, para 
aproveitamento da pele, ossos ou chifres (utilizados para fazer vestuário e instrumentos mais 
elaborados), usados como meios de transporte dos seres humanos, e ainda como uma fonte de 
poder e força (Navarro, 2006). Ainda durante a pré-história, mas já na Idade do Bronze3 e do 
Ferro4, de acordo com Levine (1999), os cavalos foram, também, essenciais para as atividades 
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de pastores nómades, permitindo um meio de transporte mais rápido e confiável. Já os gatos, 
no antigo Egipto5 ajudaram, na sociedade agrária, obtendo um lugar no panteão. 
Neste contexto, Oliveira (2006) sugere que as relações entre seres humanos e cães são 
reflexos da modernização das cidades e da individualização, tendo surgido há 20 mil anos 
atrás os animais de estimação. Citando o Decreto-lei 314/ 2003 (2003) o animal de estimação, 
consiste em “qualquer animal possuído ou destinado a ser possuído pelo homem, 
designadamente em sua casa, para seu entretenimento e enquanto companhia”. Ou seja, é um 
animal humanizado e existe uma maior carga afetiva, intimidade, proximidade e familiaridade 
com este (Martins, 2018). Martins (2018) chega mesmo a referir que todos os animais de 
estimação são domésticos, mas nem todos os domésticos são de estimação. Esta relação 
emergiu quando alguns lobos andavam atrás do ser humano para aproveitar restos de comida, 
e instintivamente perceberam que perto das tribos teriam mais facilmente alimento. As pessoas 
começaram a permitir as suas aproximações, uma vez que se sentiam mais seguras de ataques 
de outros animais. Desta forma, as crias dos lobos já não precisavam de caçar e dependiam do 
alimento dos seres humanos, iniciando uma das amizades mais longas e sinceras (Bauru e 
Marília, 2014). 
Como exemplos das variações geográficas/culturais, podemos referir o caso da Índia, 
das religiões Hindu e Budista (Gaarder et al., 2005), da Tailândia, México, China, Norte da 
Europa (Taboora,2013) do Egito, Países Muçulmanos e Grécia (Xavier, 2013). Em muitos 
destes países os animais assumem diversas interpretações, tais como: a vaca, é considerada 
um animal sagrado (Índia); o elefante, é um símbolo nacional e está associado à cultura e 
historia deste país (Tailândia); os jaguares, animais poderosos associados à fertilidade e as 
serpentes, são associadas às montanhas, à força e ao poder (México); o tigre, que é um dos 
quatro deuses celestiais da cultura (China); o javali, visto como símbolo de proteção e saúde 
(a norte da Europa); o gato, que simboliza uma das divindades do panteão (Egipto), (Xavier, 
2013). 
Mais recentemente, a Declaração Universal dos Direitos dos Animais da UNESCO 
(1978), que se aplica aos países membros da ONU, no seu preâmbulo, refere um conjunto de 
leis que devem ser cumpridas. O artigo 1, por exemplo, refere que “todos os animais nascem 
iguais diante da vida e têm o mesmo direito à existência”. Segundo este artigo, o ser humano 
tem, como dever, viabilizar o bem-estar dos animais e respeitar os seus diretos. Desta maneira, 
o ser humano deverá preservar o meio ambiente e a biodiversidade que nele habita, 
                                                             
5 3.100 a. C. a 30 a.C. 
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protegendo, cuidando, fornecendo afeto, respeito, evitando o sofrimento e o abuso 
desnecessário destas espécies irracionais.  
 Atualmente, a Legislação de diversos países já contém um número alargado de leis 
que abrangem os animais, tendo o ser humano a obrigatoriedade de os tratar com dignidade e 
respeito, sob pena de estarem a cometer uma infração punível por lei (Xavier, 2013). Tal como 
refere Xavier (2013), o ser humano é o maior predador da natureza, pois este persegue e destrói 
outras espécies de forma supérflua e acusando o seu lado mais irracional. Cada vez mais tem 
emergido a necessidade de assegurar as devidas condições aos animais irracionais uma vez 
que, mediante estudos recentes, estes reagem e sentem a dor, possuem inteligência e 
sentimentos. Os maus tratos podem ser diferenciados, mas englobam não só atitudes 
agressivas para com o corpo do animal, mas também a privação de liberdade, condições de 
higiene deficitárias, alimentação reduzida, utilização de animais como meios de 
transporte/auxiliares de trabalho, utilização de punições e o seu uso para fins recreativos, como 
acontece nas touradas, circos e espetáculos (Almeida et al., 2009). Apesar de toda a legislação 
existente, na época atual ainda se verificam práticas que põem em causa o bem-estar e 
segurança destes, uma vez que são praticadas atividades de caça, “puxada de cavalos”, 
touradas, entre outros (Xavier, 2013). 
 
 2.2. Ligação Seres Humanos/Animais de Estimação, ao longo do ciclo vital 
 Smolkovic e colaboradores (2012) referem que a relação que se estabelece entre seres 
humanos e animais de estimação pode ser algo simples, benéfico, dinâmico, mútuo e seguro, 
existindo um risco mínimo associado (Carrillo & Gutiérrez, 2000; Reid & Anderson, 2009; 
Shore et al., 1991;). Porém é necessário ter em conta a subjetividade, as perceções, os 
sentimentos e emoções de cada individuo face a esta relação (Gutiérrez et al., 2007).  
 Nagasawa e colaboradores (2009), mencionaram a hormona ocitocina como a que mais 
influencia esta relação que se estabelece entre o ser humano e o animal de estimação. A 
ocitocina é responsável por aumentar a confiança, diminuir a ansiedade e aumenta a sensação 
de bem-estar no sujeito (Albert & Bulcroft, 1988; Nagasawa et al. 2009; Rynearson 1978). A 
relação que se estabelece com o animal de estimação pode ter características distintas e 
assumir diferentes funções ao longo do ciclo vital do ser humano (Caetano, 2010; Smolkovic 
et al., 2012; Turner, 2005).   
 Na infância os animais de estimação proporcionam afeto, facilitam a aprendizagem 
relacionada com a biologia e, ainda, permitem a aquisição de responsabilidades (Miranda, 
2011; Schvaneveldt, et al., 2001). O animal pode constituir-se como um irmão mais novo para 
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esta criança, do qual este irá cuidar (Turner, 2005). Schvaneveldt e colaboradores (2001) 
referem, ainda, que a disposição que um adulto tem para adquirir um animal de estimação no 
futuro, bem como a escolha de qual o animal, está fortemente relacionado com a sua história 
e gostos pessoais na idade escolar (Schvaneveldt et al., 2001). Segundo um estudo apresentado 
por Poresky e Hendrix (1990), foi apurada uma associação significativa entre o vínculo 
estabelecido entre a criança e o animal, e escalas relativas à competência social e empatia.
 Covert e colaboradores (1985), acrescentam que ter animais de estimação contribui 
para que os/as adolescentes adquiriam responsabilidades e conhecimentos sobre os animais. 
Os/as adolescentes necessitam, nesta fase, de se sentirem amados e apoiados, pelo que os 
animais de estimção podem tornar-se seres confiáveis, com quem podem falar acerca dos seus 
sentimentos, com maior facilidade do que falariam com outras pessoas (Schvaneveldt, et al., 
2001). Covert e colaboradores (1985) revelaram que os/as adolescentes que tinham animais 
de estimação (principalmente cães) apresentavam níveis mais elevados de autoestima, quando 
comparados com adolescentes que não tinham. Assim, nesta fase de desenvolvimento familiar 
os animais são, tendencialmente, encarados como membros integrantes ou amigos, detentores 
de direitos, e que vão ajudar a reduzir possíveis sentimentos de solidão, promover o bem-estar 
e a autoestima dos seus elementos (Schvaneveldt et al., 2001). Famílias com filhos 
adolescentes são marcadas por relações de amizade, animação, companhia, manifestações 
afetivas e favorecem as interações sociais daqueles que possuem animais de estimação 
(Schvaneveldt et al., 2001).  
 Famílias que atravessam a saída de casa dos filhos, especialmente mulheres com 
dificuldade em lidar com a sua ausência, tendem a encarar os animais de estimação como uma 
ocupação para cuidar de alguém e passar o tempo, dando-lhes um propósito para viver 
(Turner, 2005). Por outro lado, para Walsh (2009), é esperado que quando os jovens estão a 
sair de casa dos seus pais possam pensar em adquirir um animal de estimação, de forma a 
preencher o vazio que, em parte, foi criado pela ausência de outros familiares. Deste modo, 
este é um momento do desenvolvimento familiar em que tanto nos jovens como nos seus pais, 
as taxas de adoção são especialmente elevadas (Albert & Bulcroft, 1988). 
Num jovem adulto solteiro, os animais de estimação fornecem companhia, sendo 
muitas vezes entendido como melhores amigos ou até companheiros de quarto. Ajudam a 
passar o tempo, aliviam o sentimento de solidão, são confidentes e agentes de socialização 
(Turner, 2005). Serpell (1996), indica que os donos destes animais, tendem a ser interpretados 
de forma mais positiva e empática do que quando se encontram sozinhos. Ainda, Serpell e 
Paul (2011) mencionam que a presença de animais de estimação torna a pessoa em questão 
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mais propensa à comunicação e ao relacionamento com o outro. Ao estar com um animal, a 
pessoa demonstra capacidades de cuidar de alguém, aumenta o seu estatuto social e podendo 
aumentar as possibilidades de ser escolhida como parceiro/a.  
Quando um casal ainda não tem filhos, é uma fase de maior aquisição de animais de 
estimação (Albert & Bulcroft, 1988). Aqui, o animal vai assumir o papel de filho do casal, 
sendo que, muitas das vezes, o referem como tal, pois consideram-no necessitado de cuidados, 
tal como um filho (Fuchs & Cunha, 1988; Turner, 2005; Sable, 1995).  
Em famílias com filhos pequenos, as trocas afetivas com os animais de estimação 
diminuem, dedicando-lhes menos tempo. Os filhos necessitam do apoio e atenção dos seus 
pais, havendo menor disponibilidade para os animais (Albert & Bulcroft, 1988). Estes lares 
revelam uma maior taxa de abandono dos animais de estimação, do que lares que não possuem 
crianças pequenas (Kidd et al., 1992). Albert e Bulcroft (1988), defendem que esta fase de 
“não aquisição” de animais de estimação se poderá manter ao longo do tempo desta família, 
até que os filhos saiam de casa. Shir-Vertesh (2012) salienta que, com o crescimento e saída 
dos filhos, a família poderá adquirir animais de estimação de modo a ocupar o espaço 
emocional deixado vago pelos filhos.  
Todavia, a importância que os animais de estimação têm, no seio familiar, parece não 
diminuir, mesmo que o apego dos adultos a estes seja menor e os papéis do animal mudem. 
Nesta fase, é possível que os filhos desenvolvam relações com os animais, traduzindo-se em 
benefícios para o seu crescimento enquanto pessoa, na medida em que os animais assumem 
uma função de pares para estas crianças, tornando-se parceiros de brincadeiras e confidentes 
(Turner, 2005). No caso de filhos de famílias monoparentais, por exemplo, tendem a criar 
relações mais próximas com os seus animais de estimação, quando comparando com filhos de 
famílias biparietais (Bodsworth & Coleman, 2001).  
Por fim, quando as pessoas envelhecem, os animais de estimação estão 
maioritariamente presentes em lares em que existem idosos/as viúvos/as, divorciados/as, que 
tem problemas de saúde ou que habitam em zonas ou situações de isolamento (Schvaneveldt 
et al., 2001). Os animais funcionam, como uma fonte de companhia afetiva, de expressão afeto 
e de distração de situações negativas, resultando em melhoras no bem-estar dos idosos 
(Hernandorena et al., 2013; Walsh, 2009). No caso dos idosos que nunca tiveram animais de 
estimação há uma maior renitência, relativamente à aquisição de um animal, mesmo que 
diversos estudos indiquem o benefício da sua presença (Turner, 2005). Na família, os animais 
domésticos ocupam, assim, um lugar muito significativo, e que pode funcionar como uma 
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fonte de redução do stress, de sentimentos de solidão (Turner, 2005; Covert et al., 1985) e 
como fonte de amor incondicional (Turner, 2005). 
 
2.2.1. Benefícios para a saúde física/mental da relação Ser Humano/animais de 
estimação 
Muitas investigações e reflexões têm sido feitas em torno dos potenciais benefícios, que 
os animais têm na saúde e bem-estar dos seres humanos (Wood et al., 2005; Zasloff, 1996). 
A investigação de Wood e colaboradores (2005), considera que a relação entre os animais de 
estimação e os seres humanos pode trazer benefícios, em 4 fluxos primários: intervenções 
assistidas por animais, funcionamento fisiológico, funcionamento psicológico e 
funcionamento social.  
 Quando se fala em Intervenções Assistidas por Animais (IAA) é importante fazer 
alguma distinção entre vários conceitos, que consistem na integração de um animal nas 
sessões terapêuticas. Assim, o sujeito demonstra-se mais motivado e disponível para a 
realização das atividades. Terapias Assistidas por Animais (TAA) consistem numa prática 
com objetivos terapêuticos previamente delineados sendo uma intervenção planeada e 
estruturada levada a cabo por profissionais da área da saúde ou educação. O animal é a parte 
principal do tratamento, uma vez que motiva o paciente e facilita a relação terapêutica. Nestas 
terapias pretende-se melhorar funções físicas, cognitivas, comportamentais e/ou sócio 
emocionais. As Atividades Assistidas por Animais (AAA) tratam-se de interações informais, 
sem objetivos terapêuticos e devem ter um caráter meramente lúdico e prazeroso para o 
sujeito. Por fim, a Educação Assistidas por Animais (EAA) diz respeito ao uso dos cães para 
o apoio ao estudo académico. As EAA são compostas por metas definidas, planeadas e 
estruturadas com o intuito de melhorar o sucesso académico, as capacidades sociais e a função 
cognitiva do indivíduo (Borrego et al., 2014; Millhouse-Flourie, 2004; Wood et al., 2005). 
 No que diz respeito ao funcionamento fisiológico, a relação estabelecida com os 
animais de estimação pode funcionar como protetor de doenças cardiovasculares, 
promovendo a diminuição da pressão arterial, da frequência cardíaca, da ansiedade e do stress 
causado pela solidão (Allen et al., 2002; Blascovich & Mendes, 2002; Millhouse-Flourie, 
2004; Wood et al., 2005; Zasloff, 1996), e podem ainda ajudar a prevenir ou combater, 
problemas de obesidade dos indivíduos (Wood et al., 2005). Estes efeitos são potenciados pela 
produção de endorfinas6, que é estimulada quando os seres humanos acariciam os animais de 
                                                             
6 As endorfinas são uma substância natural (neuro-hormona) produzida pelo cérebro (glândula hipófise). Ao ser libertada, 
estimula uma sensação de bem-estar, conforto, melhor estado de humor e alegria.  
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estimação. Os donos de animais de estimação, no geral, têm um maior nível de atividade física, 
o que tem sido associado a índices de melhor saúde (Rogers et al., 1993). Nomeadamente, 
donos de animais de estimação tendem a marcar/aceder a consultas médicas mais vezes do 
que pessoas que não possuem animais de estimação. Estudos revelaram, ainda, que a aquisição 
de cães ou gatos ao longo dos primeiros anos de vida é um fator que protege contra as doenças 
alérgicas, devido à exposição microbiana. Esta exposição permite ao individuo ficar protegido 
de doenças alérgicas mantendo-se ao longo da sua vida, mesmo que na adultez não possua um 
cão ou gato (Hesselmar et al., 1999; Meer et al., 2004).  
 Friedmann e Thomas (1995) verificaram, ainda, que pessoas que sofreram um enfarte 
do miocárdio, e que tem animais de estimação, tem a taxa de sobrevivência aumentada em 
mais um ano, comparativamente a pessoas com a mesma patologia, e que não tem animais de 
estimação. Anderson e colaboradores (1992), revelam que a presença do animal reduz fatores 
de risco relacionados com doenças cardíacas, embora Parslow e colaboradores (2004) não 
tenham encontrado tais evidências. Os níveis de triglicéridos e de colesterol e pressão 
sanguínea são mais baixos, não estando estes resultados relacionados com diferenças pessoais 
como tabagismo, dietas, peso ou capacidade socioeconómica (Friedmann, 1983; Walsh, 
2009). A nível psicológico, muitos estudos investigaram a influência que os animais de 
estimação têm na saúde mental do sujeito e a melhoria da qualidade de vida, observando 
resultados muito positivos (Barker, 1998; Hart, 2006; Kivett, 2001; Paul e Serpell, 1993; 
Rogers et al., 1993; Schvaneveldt et al., 2001; Zasloff, 1996). Como diminuição das 
tensões/discussões e aumento da compaixão e apoio emocional (Allen et al., 2002; Barker, 
1998; Blascovich & Mendes, 2002 Kivett, 2001; Paul e Serpell, 1993; Rogers et al., 1993; 
Schvaneveldt et al., 2001). São capazes de captar e assimilar os sentimentos, expectativas, 
intenções, conseguindo reconhecer a linguagem corporal e entender, assim, o estado de 
espírito da pessoa com quem está a interagir. Numa explicação mais fisiológica, os animais 
conseguem, através do olfato (mais aguçado que o dos humanos) perceber as alterações físicas 
do organismo das pessoas com quem interagem – compreender o seu humor, saúde e estado 
geral. Bentosela e Mustaca (2006) mencionam que as relações com os animais são 
percecionadas como sendo mais espontâneas e livres, comparativamente às relações 
estabelecidas entre humanos.  
 Allen (2003) acrescenta que os animais potenciam a redução dos níveis de stress e do 
sofrimento emocional do seu dono. A presença do animal auxilia os sujeitos com dificuldades 
físicas, distúrbios psiquiátricos, casos de afasia e epilepsia (Banks & Banks, 2002; Garrity et 
al., 1989; McNicholas & Collis 2000; Odendaal, 2000). Os vários benefícios referidos 
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traduzem-se, por exemplo, num número menor de idas a consultas médicas (Siegel, 1990), na 
redução de constipações, dores de cabeça e indigestões (Serpell, 1991) e no alívio em 
situações de maior tensão, pois são encarados como uma forma distração de situações 
complicadas, ao promoverem o foco nas atividades e bem estar do próprio animal (Fuchs, 
1988; Friedmann et al., 2007). A relação estabelecida com o animal parece, também, diminuir 
alterações psicológicas, reduzindo a solidão e fomentando a intimidade entre ambos (Glaser 
et al., 1994; Hart, 2006; Turner, 2005). Quando o ser humano se encontra em momentos de 
stress, depressão e isolamento social, os animais de estimação proporcionam 
acompanhamento incondicional, promovendo, autoestima, autocontrolo, autonomia e 
desenvolvimento da empatia, dada a especificidade da relação estabelecida (Covert et al., 
1985; Garrity et al.,1989; Glaser et al., 1994; Levinson, 1978; Poresky & Hendrix, 1990; Shir-
Vertesh, 2012; Zasloff & Kidd, 1994).  
 A nível psicossocial, a relação estabelecida com os animais de estimação, foram 
considerados por Wood e colaboradores (2005), um “antídoto para o anonimato humano”. 
Este efeito, por sua vez, permite uma interação positiva do ser humano com a sociedade, 
contribuindo para construção de novas amizades e um alargamento da rede social de suporte, 
a que pode recorrer em situações de crise (Hart, 2006; Wood et al., 2005; Paul & Serpell, 
2011; Poresky & Hendrix, 1990; Serpell, 1996; Turner, 2005; Vizek-Vidovic et al., 2001).   
 A presença dos animais funciona, assim, como catalisador social, uma vez que donos 
de animais de estimação tendem a ter maior facilidade em socializar, a estabelecer relações de 
vinculação, a serem mais participativos na esfera de eventos sociais e estabelecerem relações 
e confiança interpessoal (Cover et al., 1985; Fuchs, 1988; Garrity et al., 1989; McNicholas & 
Collis 2000; Odendaal, 2000; Paul & Serpell, 2011; Poresky & Hendrix, 1990; Serpell, 1996; 
Turner, 2005; Vizek-Vidovic, et al., 2001; Wood et al., 2005). A relação de ambos, permite 
um ponto de junção para sentimentos de revolta ou afetos, para a falta de comunicação ou 
dificuldade nesta (Lynda e Hockenhull, 2012; Paul e Serpell, 1993; Sable, 1995). 
  Pelo já referido, pode então constatar-se que a presença do animal de estimação 
traduz-se em benefícios físicos, psicológicos e sociais (Allen, 2003; Faver & Cavazos, 2008; 
Shore et al., 2005). Este facto deve-se à relação “EU-TU” descrita por Burber (1974), que se 
estabelece em determinados momentos e consiste numa interação genuína com o outro, 
reconhecendo e aceitando a sua questão existencial. O autor refere que o termo “tu” poderá 
dizer respeito a uma pessoa, um elemento da natureza, uma divindade ou um animal. Esta 
relação demonstra-se fundamental para o desenvolvimento do ser humano (Buber, 1974).  
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Atualmente, em Portugal, mais de dois milhões de lares portugueses (56%) possuem 
pelo menos um animal de estimação (Peres, 2018). Porém, não é a simples presença do animal 
que tem um impacto positivo no ser humano, mas sim, a interação que estabelece com este 
(Hart, 2006). 
 Como membros da família estes acabam, na maior parte dos casos, por se tornarem 
uma parte integrante da família, partilhando alguns hábitos com os seus donos. Alguns 
dormem na cama com alguém da família, às horas das refeições recebem uma parte da comida 
que está no prato dos seus donos, vestem peças de roupas – para os proteger do frio ou da 
chuva (Fuchs & Cunha, 1988; Sable, 1995; Turner, 2005). Sentimentos de fidelidade, 
segurança, pertença, família e autoidentidade são também proporcionados por estes (Bonas et 
al., 2000). Por fim, no que concerne à avaliação e análise das vantagens desta convivência 
existem dificuldades, devido à subjetividade dos sentimentos e sensações associados à relação 
(Costa et al., 2009).  
 
2.2.2. Desvantagens da Vinculação com os Animais 
Apesar de todas as vantagens que o vínculo com o animal pode trazer ao ser humano, 
nem todos os estudos evidenciaram a presença dessas vantagens, apontando mesmo alguns 
aspetos negativos para a saúde humana (Parslow et al., 2004).  
Parslow e Jorm (2003) verificaram, no seu estudo, que os donos destes animais 
revelavam uma maior probabilidade de fumar, um maior índice de massa corporal e níveis de 
pressão arterial superiores comparando com os sujeitos que não possuíam animais. Por outro 
lado, Guay (2001) aponta, como principais problemas para os donos de animais de estimação, 
os distúrbios comportamentais, problemas de saúde (zoonoses e alergias) e os transtornos 
advindos dos ferimentos, doenças ou morte do animal.  
Especialmente no caso dos transtornos advindos de ferimentos, doenças ou morte do 
animal de estimação, é claro que os donos que com eles possuem um vínculo, podem sofrer 
bastante com estas situações, podendo provocar uma grande angústia e possível depressão. O 
enfrentar estas situações surge como um evento traumático e cercado de sofrimento para o 
sujeito. O sentimento de perda (por morte, roubo ou desaparecimento) é experienciado entre 
os membros da família, e especialmente no caso do confronto com a morte, expõe os 
indivíduos à sua vulnerabilidade de ser mortal, especialmente quando a morte é violenta, 
inesperada e marcada por sentimentos pela culpa (Clements et al., 2008; Podbersek, 2006;, 
Trentini et al., 2005; Turner, 2005).  
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O acréscimo de despesas (roupas, camas, casa próprias, acessórios de transporte e 
brinquedos, bem como alimentação/higiene, as despesas de saúde e as obrigações legais) pode 
também, em alguns casos, ser considerada uma desvantagem. (Pessanha, 2014).  
Martins (2018) refere, ainda as questões de higiene (não estarem ensinados a realizar 
as suas necessidades fisiológicas na parte exterior da casa; perda de pelo; sarna; pulgas ou 
carraças), a responsabilidade acrescida (ajuda para cuidar de si, é dependente de cuidados e 
atenção) e o assumir de uma responsabilidade por um longo período de tempo, já que os 
animais poderão ter uma vida longa, (podendo, no caso dos cães/gatos, e segundo (Gil, 2019) 
viver mais de 10 anos). 
Para além das desvantagens já referenciadas, pode ainda acrescentar-se a 
indisponibilidade de tempo necessária para cuidar do animal (consoante a espécie, poderá 
exigir disponibilidade para o passear), destruição de bens ou restrições à posse de animais 
(mesmo quando autorizados, podem surgir problemas devido à adaptação do animal ao espaço 
de habitação (Martins, 2018), a gestão das férias, (Miranda, 2011) e potenciais conflitos (com 
outros animais, ou com outras pessoas, uma vez que nem todos os indivíduos gostam de 
animais) (Martins, 2018; Miranda 2011).  
II - Estudo Empírico 
O estudo apresentado surge na continuidade dos trabalhos de Paulos (2019) e Silva 
(2019), que fazem parte de uma investigação mais alargada, acerca da relação existente entre 
a posse de animais de estimação e o bem-estar e saúde mental dos seus donos, que tem estado 
a ser desenvolvida no Instituto Universitário da Maia, pela Prof. Doutora Alice Pereira.  
Na segunda parte deste trabalho pretende-se apresentar o estudo desenvolvido. Neste 
sentido serão clarificados os objetivos e o método utilizado e serão apresentados e discutidos 
os resultados encontrados.   
 
Capítulo III – Objetivos e Método 
  
 Para uma melhor compreensão do estudo desenvolvido, serão abordados os objetivos 
e questões de investigação, bem como a metodologia utilizada no estudo. 
  
 3.1. Objetivos e questões de investigação 
 No presente estudo, pretende-se avaliar o impacto que a posse e relação com animais 
de estimação poderá ter, a nível da saúde mental de jovens adultos, durante o estado de 
emergência (março e abril de 2020) devida à pandemia por Covid-19. 
Os objetivos específicos deste trabalho, passam por:  
1. Caracterizar a amostra relativamente às principais variáveis em estudo: contexto 
pessoal Covid-19, saúde mental (e suas dimensões – Ansiedade, Depressão e Stress), 
relação geral com animais de estimação, vínculo estabelecido com o animal e perceção 
de vantagens/desvantagens de ter animais de estimação, durante o estado de 
emergência; 
2. Verificar se existem diferenças associadas ao género, relativamente à saúde mental 
(tendo em conta as dimensões – Ansiedade, Depressão e Stress), vínculo estabelecido 
com animais, perceção de vantagens/desvantagens de ter animais de estimação, 
durante o estado de emergência, relacionado com a pandemia por Covid-19; 
3. Verificar se existem diferenças entre quem tem ou não animais de estimação, a nível 
das várias dimensões da saúde mental (Ansiedade, Depressão e Stress); 
4. Verificar se existe relação entre o vínculo estabelecido com o animal de estimação e 




 Tendo em conta estes objetivos específicos e a revisão da literatura realizada (que nos 
permitiu identificar diversas variáveis que podem ter impacto a nível saúde mental do ser 
humano) foram elaboradas as seguintes questões de investigação:  
 
 Q1 – Como se caracteriza a amostra relativamente às principais variáveis em estudo: 
contexto pessoal Covid-19, saúde mental (tendo em conta as dimensões Ansiedade, Depressão 
e Stress), relação geral com animais de estimação, vínculo estabelecido com o animal e 
perceção de vantagens/desvantagens de ter animais de estimação, durante o estado de 
emergência relacionado com a pandemia por Covid-19? 
 Q2 – Existem diferenças associadas ao género no que concerne às principais variáveis 
estudadas (Saúde Mental, vinculação estabelecida com os animais de estimação e perceção de 
vantagens/desvantagens de ter animais de estimação)? 
 Q3 – Existem diferenças, associadas ao facto de ter ou não animais de estimação, a 
nível das dimensões da saúde mental?  
 Q4 – Existe uma relação entre o nível de vinculação ao animal de estimação e os níveis 
de saúde mental dos donos, nomeadamente a nível de ansiedade, depressão e stress? As 
relações encontradas (ou não encontradas) manifestam-se tanto no género feminino, como no 
género masculino? 
 Q5 – Existem benefícios/desvantagens percebidos, pelos donos, pelo facto de 
possuírem animais de estimação, durante o estado de emergência devido à pandemia por 
Covid-19? Existem diferenças a nível dos benefícios/desvantagens encontrados, entre o 
género feminino e masculino? 
 
Atendendo às questões de investigação aqui apontadas e segundo a revisão 
bibliográfica realizada, foram elaboradas as seguintes hipóteses de estudo: 
 
 Hipótese 1 – Existem diferenças associadas ao género, relativamente à saúde mental, 
considerando as dimensões Ansiedade, Depressão e Stress. Participantes do género feminino 
evidenciam pontuações mais altas, do que participantes do género masculino, em todas as 
dimensões da escala.  
Com base na revisão bibliográfica, foi possível verificar diferenças estatisticamente 
significativas nas três dimensões da Escala Saúde mental, a nível de Ansiedade, Depressão e 
Stress, tendo as mulheres pontuações mais altas que os homens (Canetto, 1997; DGS, 2014; 
DSM-V, 2013; Gebhardt & Pietzcker, 1985). 
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Hipótese 2 – Existem diferenças associadas ao género relativamente à vinculação 
estabelecida com animais. Participantes do género feminino possuem uma maior vinculação, 
ao animal, do que participantes do género masculino.  
Bowlby (1982), refere que a relação de vinculação entre pessoas depende, entre 
outros fatores, do género dos indivíduos. No que diz respeito à relação ser-humano/animal, as 
mulheres parecem ter mais sensibilidade quanto à utilização de animais em investigações 
científicas (Driscoll, 1992; Gallup & Beckstead, 1988; Wells & Hepper, 1995), são capazes 
de se privar de refeições que incluam carne animal mais facilmente do que os homens (Paul 
& Serpell, 1993) e, por fim, tem opiniões mais antropomórficas em relação aos animais 
(Miranda 2011). Assim, de acordo com diversos estudos, é possível concluir que as mulheres 
parecem evidenciar maior vinculação aos animais do que os homens (Johnson et al., 1992; 
Prato-Previde et al., 2006; Reid & Anderson, 2009; Williams et al,. 2010; Winefield et al., 
2008). 
Tendo em conta as diferenças associadas ao género, encontradas na literatura, quer a 
nível da Saúde mental, quer a nível da vinculação estabelecida com os animais de estimação, 
estas irão ser também exploradas, na maioria das questões de investigação. 
  
Hipótese 3 – Existem diferenças, associadas ao facto de ter ou não animais de 
estimação, a nível das diversas dimensões da saúde mental (Ansiedade, Depressão e Stress). 
As pessoas que têm animais de estimação apresentam valores mais baixos a nível das escalas 
de Ansiedade, Depressão e Stress. 
 Dada a especificidade da relação que se estabelece entre os seres humanos e os animais 
de estimação, encontram-se muitas vantagens descritas na literatura, como por exemplo, 
fornecem companhia, diminuem as tensões e discussões, diminuem sintomas de depressão e 
sofrimento emocional (Allen, 2003; Barker, 1998; Fuchs, 1988; Garrity et al.,1989; Johnson 
et al., 1992; Kivett, 2001; McNicholas & Collis 2000; Odendaal, 2000; Paul e Serpell, 1993; 
Poresky & Hendrix, 1990; Serpell, 1991; Rogers et al., 1993).  
 
 Hipótese 4 – Existe uma correlação negativa entre o vínculo estabelecido com o animal 
de estimação e as várias dimensões da saúde mental da pessoa. Maiores níveis de vinculação 
ao animal de estimação estão associados a níveis mais baixos de Ansiedade, Depressão e 
Stress.  
 Tal como referido no decorrer do trabalho, o vínculo estabelecido com o animal de 
estimação resulta em vantagens na saúde mental do sujeito. Num estudo realizado por Johnson 
e colaboradores (1992) foi possível observar uma relação positiva entre o apego aos animais 
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de estimação e sintomas depressivos, concluindo que uma boa relação de ambos está associada 
à saúde emocional e bem-estar da pessoa. 
 
 Hipótese 5 – Existem diferenças associadas ao género a nível da relação entre o vínculo 
estabelecido com os animais de estimação e as dimensões da saúde mental (Ansiedade, 
Depressão e Stress. Esta relação negativa será mais significativa no género feminino. 
  
 Tendo em conta a revisão bibliográfica é possível observar que o género feminino 
demonstra uma maior preocupação e afetividade aos seus animais de estimação (Johnson et 
al., 1992).  
 Muitos dos autores referem, ainda, que o vínculo animal se traduz em efeitos positivos 
na saúde mental dos sujeitos (Allen, 2003; Kivett, 2001; McNicholas & Collis 2000) e que as 
mulheres evidenciam uma maior empatia e estão mais preocupadas com os direitos, bem-estar 
e vivências dos animais de estimação (Apostol, et al., 2013; Broida, et al., 1993; Daily & 
Morton, 2006; Duarte e Costa, 2020; Ellingsen et al., 2010; Furnham, et al., 2003; Johnson et 
al., 1992; Mestre, et al., 2009; O’Brien, et al., 2013; Odendaal, 2000; Paul, 2000; Paul & 
Serpell, 1993; Taylor & Signal, 2005; Toussaint & Webber, 2005). Dessa forma, se as 
mulheres revelam uma maior ligação com os seus animais de estimação, e a ligação com os 
animais parece ter impacto positivo a nível de variáveis associadas à saúde mental, é de 
esperar uma maior associação a nível da Ansiedade, Depressão e Stress sejam mais 
significativos nas mulheres do que nos homens.   
 
 Hipótese 6 – São percebidas vantagens no facto de ter animais de estimação, durante 
o estado de emergência devido à pandemia por covid-19. 
 Foi realizado um estudo em Espanha relativamente à relação que as pessoas 
mantinham com animais de companhia em tempos de Covid-19. Duarte e Costa (2020) 
realizaram o seu estudo para compreender como tal relação acontecia em Portugal. Foi 
possível verificar diversas vantagens na relação das pessoas com os seus animais, assim como 
uma maior proximidade e mais tempo que passavam juntos em casa, assim como também 
refere o estudo de Monteiro (2020). 
 
 Hipótese 7 – Observa-se uma diferença entre géneros, quanto às vantagens percebidas 




 Conforme o estudo de Duarte e Costa (2020), no contexto do surto do Covid-19, 
verificou-se um aumento do tempo que os donos de animais de estimação passavam com eles 
e maior número de horas a brincar com eles. Está diferença verificou-se sobretudo nas 
mulheres, uma vez que, são as principais cuidadoras.  
 
 3.2. Método 
A nível metodológico, será referenciada a caracterização da amostra, dos instrumentos 
utilizados e serão descritos os procedimentos. 
   
 3.2.1. Caracterização da amostra 
 Tendo em conta as variáveis envolvidas no estudo, a amostra será caracterizada 
relativamente a variáveis sociodemográficas como: género, idade, nacionalidade, zona de 
residência atual, estado civil, quantos filhos tem, escolaridade, profissão e a situação de 
trabalho no mês de fevereiro.  
 Tal como é possível verificar no anexo1, a presente amostra foi composta por 345 
participantes, sendo 80 participantes do género masculino (23.2 %) e 265 participantes do 
género feminino (76.8 %), com idades compreendidas entre os 18 e os 40 anos de idade (𝑋 ̅= 
26.23, DP = 6.827). A maioria dos participantes era de nacionalidade portuguesa (98.5%), 
habitando nas zonas urbanas do litoral Norte (60.9%). 
 A maior parte dos/das participantes estava solteiro/a (68.1%), não tinham filhos 
(78.6%) e tinham como habilitações literárias o 12º ano (54.6%). As profissões 
predominantes, segundo a classificação Portuguesa das profissões (INE, 2010), enquadra-se 
nas atividades intelectuais (26.7%) e técnicos de nível intermédio (23.3%).  
  
 
 3.2.2. Instrumentos de Medida 
 Para a realização desta investigação foram utilizados diversos instrumentos que 
possibilitaram a recolha de dados, particularmente um questionário sociodemográfico, um 
questionário relativo ao contexto pessoal face à pandemia por Covid-19, a Escala de 
Ansiedade, Depressão e Stress (EADS – Pais-Ribeiro et al., 2004), um questionário relativo 
à relação geral com animais de estimação, a Escala de vinculação animal (ou Lexington 
Attachment to Pets Scale – LAPS – Stallones et al., 1990) e um questionário sobre 
Benefícios/desvantagens percebidas de possuir animais de estimação durante o estado de 
emergência. 
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 3.2.3.1. Questionário Sociodemográfico 
 O questionário utilizado para a realização deste estudo foi constituído por questões de 
resposta aberta e fechada, relativas aos dados sociodemográficos dos participantes, tais como: 
Género, idade, nacionalidade, zona de residência, estado civil, parentalidade, nível de 
escolaridade e profissão.  
 
 3.2.3.2. Contexto pessoal – Estado de emergência e Infeção por SARS-CoV-2 
 Para conhecer o contexto pessoal de cada participante, foram colocadas questões 
relacionadas com a infeção por SARS-Cov-2, nomeadamente se teve sintomas que possam 
ser à infeção pelo Covid-19, se esteve em contacto com pessoas infetadas, se fez o teste, bem 
como as razões que levaram a sair de casa no decorrer do estado de emergência. 
 
  3.2.3.3. Escala de Ansiedade, Depressão e Stress – EADS 
  A EADS – Escala de Ansiedade, Depressão e Stress de Lovibond e Lovibond (1995) 
designada originalmente por Depression Anxiety Stress Scale (DASS), tem como finalidade 
avaliar empiricamente a ansiedade, a depressão e o stress, segundo o modelo tripartido de 
saúde mental.  
A escala original é composta por 42 itens, mas foi adaptada para a população 
portuguesa por Pais-Ribeiro e colaboradores (2004) numa versão reduzida (21 itens), 
divididos em três dimensões, cada uma com 7 itens: Depressão, Ansiedade e Stress. É passível 
de ser aplicada a pessoas com idade superior a 17 anos. No anexo 2 encontram-se os itens 
constituintes de cada uma das dimensões, bem como os valores de consistência interna da 
escala e de cada uma das dimensões que a constituem (quer do estudo de Pais-ribeiro, quer do 
presente estudo). No presente estudo os valores variaram entre .89 e .91. 
  Cada item é constituído por uma afirmação que remete para sintomas negativos. Os 
sujeitos avaliam a extensão em que experienciaram os sintomas numa escala de respostas tipo 
Likert, de quatro pontos de frequência, que vão desde 0 – não se aplicou nada a mim, até 3 – 
aplicou-se a mim a maior parte das vezes – (Lovibond & Lovibond, 1995; Pais-Ribeiro et al., 
2004).  
A pontuação desta escala pode variar entre 0 e 63, enquanto a pontuação de cada 
escala pode variar entre 0 e 21. Valores mais elevados significam estados afetivos mais 
negativos.  
Nas instruções era sugerido que as pessoas respondessem relativamente ao que 




 3.2.3.4. Relação geral com animais de estimação 
 Este questionário é constituído por questões fechadas relacionadas com 
animais de estimação, nomeadamente se gostam/possuem de animais e que/quantos animais 
possuem e com que animal possuem uma relação mais próxima. 
  
  3.2.3.5. Lexington Attachment to Pets Scale – LAPS 
A LAPS – Lexington Attachment to Pets Scale, consiste numa escala desenvolvida por 
Stallones e colaboradores (1988) que avalia o grau de vinculação entre os Seres humanos e os 
animais, tendo em conta três fatores: o vínculo entre os proprietários e os seus animais, a 
proximidade na relação ser humano – animal, e a importância do impacto do animal na vida 
do dono. Esta escala foi traduzida para português no âmbito do estudo mais alargado em o 
presente estudo se integra, não tendo sido ainda, os resultados obtidos, alvo dos procedimentos 
necessários para completar a aferição à população portuguesa. 
 A escala é composta por 23 itens, que devem ser classificados de acordo com uma 
escala de lickert de 4 pontos, que vão desde 0 – discordo completamente, a 3 – concordo 
totalmente. Alguns dos itens deverão ser, aquando da cotação, invertidos (ficando a variar 
entre 0 – concordo totalmente até 3 – discordo totalmente).  
  Com base numa rotação varimax que permitiu a análise dos componentes principais, 
no estudo original, foram isolados 3 fatores: Vinculação Geral, Substituição de Pessoas e 
Direitos dos Animais/Bem-estar Animal. A Vinculação Geral diz respeito à avaliação da 
tendência que o individuo tem para se relacionar com os animais – valores mais elevados 
revelam uma maior facilidade neste relacionamento. O segundo fator, a Substituição de 
Pessoas avalia a interação com os animais de estimação – valores elevados traduzem uma 
tendência para “humanizar” as relações ser humano – animal. Por fim, o fator Direitos dos 
Animais avalia os comportamentos de responsabilidade que o sujeito tem, quando detêm um 
animal de estimação (Miranda, 2011; Stallones et al., 1998). Neste caso, quando se 
evidenciam valores elevados estes demonstram a preocupação com os cuidados prestados e a 
responsividade perante as necessidades dos animais de estimação (Stallones et al., 1998). No 
anexo 3 encontram-se a constituição de cada dimensão, bem como as respetivas consistências 
internas, quer do estudo original, quer do presente estudo. 
A pontuação total da escala varia entre 0 e 69. A dimensão da vinculação geral varia 
entre 3 e 33, a dimensão da substituição de pessoas varia entre 0 e 21 e a dimensão do direito 
dos animais varia entre 4 e 15. Valores mais elevados significam uma maior ligação ao animal 
de estimação, enquanto valores mais baixos significam menor humanização desta relação. 
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3.2.3.6. Benefícios/desvantagens percebidos de possuir animais de estimação 
durante o estado de emergência 
  O questionário foi elaborado em 2020, no âmbito da investigação mais alargada, e é 
constituído por 14 afirmações (7 relacionadas com potenciais vantagens, 7 relacionadas com 
potenciais desvantagens), com possível resposta de acordo com uma escala de lickert de 5 
pontos, desde 0 - discordo completamente a 3 – concordo completamente. Não foram ainda 
efetuadas os procedimentos estatísticos que permitiriam a identificação de dimensões, pelo 
que a análise possível será apenas item a item. 
     
 3.2.4. Procedimentos 
O protocolo de investigação, construído na plataforma Lime Survey, teve como base 
o protocolo do estudo anteriormente realizado (Paulos, 2020; Silva, 2020). Nesta 
reformulação pretendeu-se incluir outros instrumentos que permitissem uma maior adequação 
aos tempos de pandemia devido ao Covid-19, e que permitissem tirar conclusões mais 
centradas neste momento histórico. Foram utilizadas as redes sociais (Facebook e Instagram) 
para divulgar e conseguir um maior número de participantes. A amostra foi, assim, de 
conveniência, sendo incluídas neste estudo pessoas que tinham entre os 18 e os 40 anos.  
A recolha dos dados foi realizada entre 1 e 21 de Maio de 2020 (imediatamente após 
o levantamento do estado de emergência) e elaborada de acordo com todos as imposições 
legais e éticas mencionadas na Ordem dos Psicólogos (2016) e na American Psychological 
Association (2017). Após finalizar a recolha de dados, estes foram convertidos para SPSS 
(Statistical Package for Social Sciences - versão 25.0). De seguida, foram calculados os 
valores das variáveis da LAPS e da EADS, e realizados os procedimentos estatísticos 
descritivos e inferenciais considerados necessários para responder às questões de investigação 
formuladas.
 
Capítulo IV - Análise e discussão dos Resultados 
Neste capítulo temos como objetivo analisar os resultados do nosso estudo, que 
posteriormente serão discutidos tendo em conta a revisão bibliográfica anteriormente feita.  
 
4.1. Análise dos Resultados 
Neste capítulo serão explorados os resultados obtidos com a realização do nosso 
estudo, em cada um dos instrumentos utilizados, de modo a responder às questões de 
investigação formuladas. Será, então, feita a caracterização da amostra relativamente às 
principais variáveis em estudo e, posteriormente, serão analisadas as diferenças entre quem 
tem e quem não tem animais de estimação, será analisada a correlação entre a vinculação 
estabelecida com os animais de estimação e a saúde mental. 
 
 
 4.1.1. Caracterização da amostra relativamente às principais variáveis em estudo 
Para a caracterização da amostra, e tendo em conta as principais variáveis deste estudo, 
serão analisados o contexto pessoal relativo ao estado de emergência e Infeção por SARS-
CoV-2, os dados relativos à Saúde mental (EADS), à relação geral com animais de estimação, 
à vinculação com animal de estimação (LAPS) e benefícios e desvantagens percebidas de ter 
um animal de estimação durante o estado de emergência. 
 
 
4.1.1.1. Contexto pessoal – Estado de emergência e Infeção por SARS-CoV-2 
 No que diz respeito ao estatuto pessoal face à infeção por Sars-Cov-2, tal como se 
pode ver na tabela 1, a maioria não foi testado (91.4%), nem contactaram com pessoas 
infetadas (92.3).  
Relativamente às razoes que levaram a sair de casa durante o estado de emergência 
(tabela 2), a maioria (79.4%) refere que saiu para aceder a bens essenciais (médico, banco ou 
correios). Uma percentagem considerável referiu ainda ter saído para trabalhar (32%), praticar 
exercício físico (28.3%) e fazer pequenos passeios (20.9%). Por fim, nenhum participante 














Estado de Emergência - Razões que levaram a sair de casa durante o estado de emergência 
 
 
COVID-19 N = 345 % 
   



































Qual foi o resultado do teste? 
Negativo 
Positivo 






























Razões de saída N = 345 % 
Aceder a bens essenciais 
Passear o animal de Estimação 
Trabalhar 
Passear 
Exercício Físico  
Visitar amigos/familiares 
Auxiliar pessoas dependentes 



















4.1.1.2. Escala de Ansiedade, Depressão e Stress – EADS 
Caracterizando a amostra na sua totalidade e respetivas dimensões, tal como se pode 
verificar na tabela 3, foi possível observar valores mais altos na dimensão stress (?̅? = 6.3, DP 
= 4.66), seguido da dimensão depressão (?̅? = 4.7, DP = 4.38) e por fim, a dimensão ansiedade 
com os valores mais baixos em comparação aos restantes mencionados (?̅? = 3.1, DP = 3.99). 
Na totalidade da escala observamos ?̅? = 14.1, DP = 11.86. 
Quando comparados os dados, em função do género foi possível observar que o género 
feminino apresenta, no total da escala, valores mais altos (t(- 3.454) = 141.341 p. = .001, com 
?̅? = 15.2, DP = 11.93, comparativamente ao género masculino ?̅? = 10.3, DP = 10.87). Foram 
ainda identificadas diferenças estatisticamente significativas a nível da dimensão ansiedade, 
com as mulheres a terem níveis mais elevados (t(- 2.771) = 144.532 p. = .006, com ?̅? = 3.4, 
DP = 4.05, comparativamente a ?̅? = 2.1, DP = 3.61, nos homens). Na dimensão stress 
verificamos que o género feminino apresenta, também, valores mais elevados (t(- 4.142) = 
343 p. = .000, com ?̅? = 6.8, DP = 4.55, comparativamente a comparativamente a ?̅? = 4.4, DP 
= 4.58, nos homens). Finalmente, verificaram-se também valores mais elevados nas mulheres 
a nível da dimensão depressão (t(- 2.123) = 343 p. = .034, com ?̅? = 5.0, DP = 4.48, 
comparativamente a ?̅? = 3.8, DP = 3.91 nos homens).  
 
Tabela 3. 
EADS – Saúde Mental - Estatísticas descritivas e diferenças estatisticamente significativas 
associadas ao género dos participantes (Teste t para amostras independentes). N=345 
 ?̅? (DP)  
EADS Tot Fem. Masc. t(gl) 
Total (0-63)  14.1(11.86) 15.2(11.93) 10.3(10.87) -3.454(141.341) ** 
Ansiedade (0-21) 3.1(3.99) 3.4(4.05) 2.1(3.61) -2.771(144.532)a ** 
Depressão (0-21) 4.7(4.38) 5(4.48) 3.8(3.91) -2.283(146.990) * 
Stress (0-21) 6.3(4.66) 6.8(4.55) 4.4(4.58) -4.142(343) *** 
 
 nf =265; nm = 80; a Não foram assumidas variâncias equivalentes, porque a significância do Teste de Levene, 
para a igualdade de variâncias, foi < .05; Total - valores mais elevados significam maior vinculação ao animal 
de estimação, e valores mais baixos significam maior afastamento na relação com o animal doméstico; ?̅? – 
Valores significativamente mais elevados, quando comparados os resultados dos participantes do género 






4.1.1.3. Relação geral com animais de estimação 
Relativamente à sua relação geral com animais de estimação, como se pode verificar 
na tabela 4, a maioria (96.2%) referiu gostar, e 65.5% referem ter animais na residência (e, 
destes, 51.3% referem ter mais do que um animal). O animal mais frequente nas habitações é 
o cão/cadela (70.8%), sendo também deste que os donos se sentem mais próximos (61.5%). 
 
 
Tabela 4.  
Relação geral com animais de estimação – Estatísticas descritivas 
Variáveis Vinculação Animal N= 345 % 
Gosta de Animais? 








Na sua residência, atualmente, há algum animal de 
estimação? 
Sim 









Na sua residência, quantos animais de estimação há, 
atualmente? 
Um animal de estimação 









Animais na residência 
Cão/Cadela 
Gato/Gata 












Animal com o qual possui melhor relação 
Cão/Cadela 
Gato/Gata 













4.1.1.4. Lexington Attachment to Pets Scale – LAPS 
Caracterizando a amostra na sua totalidade e respetivas dimensões, foi possível 
observar valores mais altos no total da escala ?̅? = 52.6, DP = 12.04, seguido da dimensão da 
vinculação geral ?̅? = 27.5, DP = 5.79 . A dimensão dos direitos dos animais evidenciam ?̅? = 
12.7, DP = 2.42 e com os valores mais baixos surge a substituição de pessoas ?̅? = 12.4, DP = 
4.84. 
Na análise das diferenças existentes na vinculação ao seu animal de estimação, entre 
o género feminino e masculino, foi possível verificar, de acordo com a pontuação obtida no 
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total da escala e nas três dimensões, uma diferença estatisticamente significativa (Tabela 5). 
Os sujeitos do género feminino evidenciaram uma maior pontuação no total da LAPS (t(-
3.261) = 224 p = .001, com ?̅? = 53.9, DP = 11.72, quando comparados com o género 
masculino ?̅? = 474, DP = 12.09). Em todas as dimensões da escala também foram possíveis 
observar diferenças como, na vinculação geral existem maiores valores no género feminino ?̅? 
= 28.0, DP = 5.54, seguindo-se a substituição de pessoas com o valor mais alto no género 
feminino ?̅? = 12.9, DP = 4.78, e por fim, o direito dos animais, o género feminino revela 
valores mais altos  ?̅? = 13.0, DP = 2.34. 
 
Tabela 5. 
LAPS – Vinculação aos animais de estimação - Estatísticas descritivas e diferenças 
estatisticamente significativas associadas ao género dos participantes, (Teste t para amostras 
independentes). N=345 
 ?̅? (DP)  
LAPS Tot Fem. Masc. t(gl) 
Total (9-69) 52.6(12.04) 53.9(11.72) 47.4(12.09) -3.3(224)a ** 
Vinculação Geral (3-33) 27.5(5.79) 28.0(5.54) 25.5(6.4) -2.6(224)a ** 
Substituição de Pessoas (0-21) 12.4(4.84) 12.9(4.78) 10.1(4.44) -3.6(69.19) ** 
Direito dos Animais (4-15) 12.7(2.42) 13(2.34) 11.8(2.55) - 2.8(61.75)a ** 
 
nf = 265; nm = 80; a Não foram assumidas variâncias equivalentes, porque a significância do Teste de Levene, 
para a igualdade de variâncias, foi < .05; Total - valores mais elevados significam maior vinculação valores mais 
baixos significam menor vinculação com o animal de estimação; ?̅? – Valores significativamente mais elevados, 
quando comparados os resultados dos participantes do género feminino e masculino, a negrito; * p < .05; **p < 
.01; *** p < .001.   
 
4.1.1.5. Benefícios/desvantagens percebidos em possuir animais de estimação 
durante o estado de emergência 
Para facilitar a leitura e interpretação dos dados itens, as categorias de resposta “discordo 
totalmente” e “discordo parcialmente” foram agregadas numa só – Discordo. Por seu lado, as 
categorias de resposta “Concordo totalmente” e “concordo parcialmente” foram agregadas numa só – 
Concordo.  
Na tabela 6 é possível observar o grau de concordância com potenciais benefícios e 
desvantagens de possuir um animal de estimação durante o estado de emergência  
Relativamente aos benefícios percebidos de ter um animal de estimação na residência durante 
o estado de emergência, 71% concordaram que o seu animal de estimação lhe “fez companhia 
durante a pandemia”, 32.4% concordaram que “distraiu do que se estava a passar”, 68.6% 
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concordaram que lhes “deu amor e carinho”, 41.9 concorda que fez “sentir-se ocupado, 
quando tinha pouco para fazer” e 31.4% concordam que “os fizeram sentir úteis por ter de 
cuidar deles”. 
Quando questionados acerca de mais algum benefício não listada que considerassem 
relevante, quanto a ter animais durante o estado de emergência, referiram: “Para quem vive 
sozinho e tem depressão, como eu, é ótimo ter animais porque nos dias em que não trabalho 
são eles que me fazem levantar da cama para cuidar deles, são uma ótima companhia e é bom 
para sentirmos contacto e amor”; “os nossos animais ajudam a relaxar e a acalmar. Dão 
também energia positiva o que e importantíssimo para situações mais stresssantes como o caso 
do covid”; “o amor deles por mim. Conseguirem saber quando estava mais em baixo e 
tentarem dar mais miminho”; e ainda, “desde 2014 que tenho 4 gatos. Sempre me deram 
imensas alegrias, especialmente durante uma depressão que tive e que terminou em 2016. Eles 
foram, muitas vezes, a única razão pela qual me levantei da cama. São os meus amores para 
toda a vida, sem substituírem o amor humano. Há lugar para todos!”. 
Relativamente às desvantagens percebidas, a que reuniu maior consenso, mas mesmo 
assim com valores relativamente baixos, foi “ uma fonte extra de preocupação”, que obteve a 
concordância de 16.2% da amostra. 
 Quando questionados de outras desvantagens não listadas e que considerassem 
relevante, quanto a ter animais durante o estado de emergência, referiram: “preocupação com 
o futuro do meu animal caso ficasse contaminado”, “O único aborrecimento (tirando a parte 
de não poder estar fisicamente com quem amo) que o confinamento me trouxe foi ter de 
desinfetar tudo quando chego a casa. De resto, “não me custa nada”. 
Em último tentamos perceber se estes benefícios/desvantagens percecionados, durante o 
estado de emergência seriam diferentes, tendo em conta o género, a afirmação que revelou 
maior discrepância entre a concordância do género feminino e masculino foi relativa a 
“distraí-me do que se estava a passar” com 70% das mulheres a concordarem, 
comparativamente a 40% dos homens. 
 
4.1.2. Saúde mental – diferenças entre quem tem e quem não tem animais de 
 estimação  
 A comparação dos resultados, a nível das dimensões da saúde mental, entre quem tem 





4.1.3. Relação entre Saúde mental e Vínculo ao animal de estimação 
Na amostra total não foram encontradas correlações estatisticamente significativas 
entre as dimensões da EADS e as dimensões da vinculação ao animal de estimação. No 
entanto, quando avaliada esta correlação, separadamente para cada género foi possível denotar 
disparidades – há correlações significativas no género masculino que não se verificaram no 
género feminino ou na amostra global.  
No caso do género masculino, a dimensão Vinculação Geral da LAPS encontra-se 
negativamente relacionada com a dimensão Ansiedade (r =-.336, p=.026), com a dimensão 
Depressão (r = -.351, p= 0.20), e com a dimensão Stress (r = -.323, p =.032) e com o total da 
escala EADS (r = -.303, p=.046). Isto significa que valores mais elevados na dimensão 
Vinculação geral com os animais de estimação estão associados a valores mais baixos a nível 
das dimensões Ansiedade, Depressão, Stress e também com a saúde mental em Geral. 
 Por fim, encontraram-se, também, correlações negativas entre o total da LAPS e a 
dimensão Depressão (r=-.305, p=.044 e, ainda, o total da escala LAPS (r = -.303, p =.046), 
sugerindo que valores mais elevados no total da LAPS estão associados a valores mais baixos 
na dimensão Depressão e no total da EADS. 
Tabela 6. 









 T f m  T f m  T f m 
1 … fez-me companhia* 5.8 4.2 12.5  3.3 3.5 2.5  91.0 92.4 85.0 
2 … foi uma fonte a mais de preocupação**  69.0 68.2 72.5  14.8 15.9 10.0  16.2 15.8 17.5 
3 … trouxe-me mais uma despesa (comida, etc)**  75.7 75.3 77.5  14.3 15.3 10.0  10.0 9.4 12.5 
4 … deu-me um motivo legal para sair de casa e passear* 64.7 64.2 67.5  23.8 25.3 17.5  11.4 10.6 15.0 
5 … distraiu-me do que se estava a passar* 18.6 13.5 40.0  17.1 16.5 20.0  64.3 70.0 40.0 
6 … deu-me amor e carinho* 5.2 4.2 10.0  4.8 4.1 7.5  90.0 91.8 82.5 
7 … obrigava-me a sair de casa, quando eu não queria…** 74.8 76.5 67.5  15.7 14.7 20.0  9.5 8.8 12.5 
8 … sentir ocupado… quando eu tinha pouco para fazer* 37.7 37.7 37.5  20.5 20.0 22.5  41.9 42.3 40.0 
9 … sentir útil por ter que cuidar dele* 23.3 20.6 35.0  20.0 20.6 17.5  56.6 58.8 47.5 
10 … incomodou-me …quando eu queria estar só** 90.5 92.4 82.5  8.1 6.5 15.0  1.4 1.2  2.5 
11 … adoeceu e não podia sair para o levar ao veterinário** 84.8 85.3 82.5  12.9 12.9 12.5  2.4 1.8  5.0 
12 … dava-me demasiado trabalho…** 94.8 95.3 92.5  4.3 4.1 5.0  1.0 0.6  2.5 
13  … incentivou-me a fazer exercício físico* 57.1 57.0 57.5  26.7 27.1 2.5  16.2 15.9 17.5 
14 …medo que me contaminasse a mim** 87.1 85.9 92.5  4.8 4.7 5.0  8.1 9.5  2.5 










Tabela 7.  
 Correlação entre dimensões da LAPS e da EADS (Correlação de Pearson) 
LAPS Vinculação Geral  Substituição de Pessoas  Direitos/Bem-estar dos animais  Total 
EADS ρT ρf ρm  ρT ρf ρm  ρT ρf ρm  ρT ρf ρm 
Ansiedade -.055 -.006 -.336*  .069 .091 -.163  .001 -.014 -.050  .001 .031 -.249 
Depressão -.088 -.049 -.351*  .042 .055 -.168  -.056 -.033 -.276  -.037 -.007 -.305* 
Stress -.092 -.076 -.323*  .035 .031 -.192  -.003 -.025 -.115  -.032 -.028 -.266 
Total -.087 -.049 -.372*  .052 .064 -.195  -.022 -.027 -.162  -.025 -.003 -.303* 




4.2. Discussão dos Resultados  
Neste ponto serão analisados e debatidos os resultados obtidos procurando responder 
às questões de investigação e testar as hipóteses anteriormente formuladas, tendo em conta a 
fundamentação teórica apresentada previamente. 
Começar-se-á por comentar a caracterização da amostra relativamente às variáveis em 
estudo, passando depois à análise das diferenças na saúde mental entre quem tem e quem não 
tem animais de estimação, a análise da relação entre Saúde mental e vínculo ao animal de 
estimação. 
 
4.2.1. Caracterização da amostra relativamente às principais variáveis em estudo 
Neste tópico serão discutidas os resultados das variáveis do estudo em questão, tais 
como o contexto pessoal associado ao estado emergência e infeção por SARS-Cov-2, a Escala 
de Ansiedade, Depressão e Stress (EADS), a relação geral com animais de estimação, a 
vinculação aos animais de estimação através da Lexington Attachment to Pets Scale (LAPS) 
e a perceção dos benefícios de ter um animal de estimação, durante o período de estado de 
emergência.  
 
4.2.1.1. Contexto pessoal – Estado de emergência e Infeção por SARS-CoV-2 
A pandemia do Covid-19 que surgiu em Portugal no ano de 2020, já registou milhares 
de infetados e um número considerável de mortes em todo o país. De acordo com Lima (2020), 
para que a doença seja confirmada no sujeito é necessário recorrer a exames de biologia 
molecular que detetem o RNA viral, como no caso dos teste PCR (Zaragatoa). A 21 de Maio 
de 2020, em Portugal registavam-se 303 811 pessoas suspeitas de infeção por SARS-Cov-2 
(DGS, 2020). No nosso estudo demos conta que de 325 participantes, 47 tinham tido sintomas 
que podiam estar associados à Covid-19, e 7.7% tinham estado com pessoas infetadas. No 
entanto, apenas 8.6% fizeram o teste. 
Lima (2020) refere que a infeção é muito ampla, podendo ser apenas uma constipação 
ou uma pneumonia grave. Das 3 pessoas que testaram positivo, todas se mantiveram em casa, 
e 2 já se tinham recuperado. A doença tem tendência para ser mais grave em pessoas de idade 
avançada (65 anos ou mais), doenças crónicas e sistema imunitário comprometido, sendo 








 4.2.1.2. Escala de Ansiedade, Depressão e Stress – EADS 
Na totalidade e respetivas dimensões, foi possível observar valores mais altos na 
dimensão stress e a dimensão ansiedade com os valores mais baixos em comparação aos 
restantes mencionados. Comparados os resultados com um estudo de Ferreira (2015) que 
incidia em participantes entre os 18 e os 30 anos, verificamos que a média revela valores mais 
altos na totalidade da escala (?̅? = 16.7, DP = 12.28) e nas respetivas dimensões (Ansiedade ?̅? 
= 4.6, DP = 4.43, Depressão ?̅? = 5.0, DP = 4.64 e Stress ?̅? = 7.0, DP = 4.56), do que o nosso 
estudo. Também na investigação de Monte e colaboradores (2015) com participantes entre os 
18 e 30 anos, que revela valores mais altos na Ansiedade (?̅? = 4.9, DP = 5.51), Depressão (?̅? 
= 5.0, DP = 5.19) e Stress (?̅? = 7.0, DP = 5.16) do que as dimensões da presente investigação. 
 No que diz respeito à primeira hipótese apresentada neste estudo, foi confirmada. No 
nosso estudo, após a divisão entre géneros, verificamos que existem diferenças na saúde 
mental entre ambos. Ou seja, o género feminino revelou valores mais elevados no total da 
escala, e nas dimensões ansiedade, depressão e stress.  
Também em diversos outros estudos são observáveis estas diferenças entre géneros. 
Estas diferenças poderão estar relacionado com a internalização ou externalização do 
“distress” ou até mesmo as estratégias de coping característica de cada género (Apóstolo et 
al., 2012; Canetto, 1991, 1997; Gebhardt & Pietzcker, 1985; Porter, 2000).  
 
 4.2.1.3. Relação geral com animais de estimação 
 Nos dias de hoje, observa-se um crescente interesse no que diz respeito aos animais de 
estimação e o seu bem-estar, o vínculo entre os animais e os seus donos é cada vez mais forte, 
e não restam dúvidas quanto à importância, interesse e respeito pelos animais, bem como pela 
sua saúde e bem-estar (Gomes, 2017).  
 No presente estudo, 65.5% das pessoas possuem animais nas suas residências e 96.2% 
gosta de animais, o que vai ao encontro de Rodrigues (2020). Atualmente cerca de 54% das 
casas portuguesas possuem pelo menos um animal de estimação (Rodrigues, 2020; Rosa, 
2019).A literatura refere que são cerca de 6.7 milhões de animais de estimação em lares, em 
que 10% coabitam cães e gatos (Rodrigues, 2020; Rosa, 2019), no nosso estudo o valor é 
superior (23.9%). No geral a presença de cães é dominante na casa dos portuguese (33%), 
23% de gatos, seguindo os peixes (12%), pássaros (6%) e outros animais (6%), (Rodrigues, 
2020; Rosa, 2019). Na nossa investigação observamos que 70.8% tem cães em casa e 23.9% 
gatos. A restante percentagem cabe a outros animais, como coelhos e pássaros, por exemplo. 
Ainda, 51.3% possui na sua casa mais do que apenas um animal de estimação. Embora, as 
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preferências dos proprietários dos animais se tenham vindo a alterar, continua a prevalecer a 
preferência pelos cães (GfkT, 2015).  
 
 4.2.1.4. Lexington Attachment to Pets Scale – LAPS  
Resultados semelhantes aos observados no presente estudo, a nível do total da escala 
e das dimensões Substituição de pessoas e Direitos dos animais foram observados no estudo 
de Silva (2019). No entanto, no que diz respeito à dimensão Vinculação Geral, o estudo de 
Silva (2019) revela valores superiores.  
Comparando os resultados do presente estudo com os de Johnson (1992), este tem 
valores mais baixos. De notar, no entanto, que tendo em conta que este estudo é de 1992, e 
que a forma como o ser humano se tem ligado aos animais tem evoluído. 
 Aquando da divisão entre géneros, a hipótese 2 foi confirmada. Ou seja, as mulheres 
apresentaram maiores níveis de vinculação (não só a nível da escala total, mas também a nível 
das dimensões da LAPS), o que foi igualmente verificado em diversos estudos (Quinn, 2005; 
Marinelli et al., 2007; Silva, 2019; Winefield et al., 2008), que salientam a influência direta 
na vinculação, entre outras, da variável género. 
Relacionado ainda com a ligação aos animais, diversos autores mencionam a maior 
preocupação do género feminino no que diz respeito à sensibilidade da utilização dos animais 
em investigações, uso de carne para alimentação e humanização da relação com o animal 
(Driscoll, 1992; Gallup e Beckstead, 1988; Miranda 2011; Paul & Serpell, 1993; Wells e 
Hepper, 1995).  
 
4.2.1.5. Benefícios/desvantagens percebidos de possuir animais de estimação 
durante o estado de emergência  
Os participantes do presente estudo referem que, no decorrer do estado de emergência, 
os animais lhes forneceram companhia, amor e carinho. Vários autores indicam, também, que 
esta relação permite reduzir o sentimento de solidão e alterações psicológicas (Glaser et al., 
1994; Hart, 2006; Turner, 2005).  
Devido à Pandemia por SARS-Cov-2 os portugueses viram os seus contactos a serem 
reduzidos, pelo que poderão ter recorrido à relação com o animal, já que, em momentos de crise 
e em situações em que há falta de comunicação, esta ligação permite diversos sentimentos como 
amor e companhia (Hart, 2006; Lynda e Hockenhull, 2012; Paul & Serpell, 1993, 2011; 
Poresky & Hendrix, 1990; Sable, 1995; Serpell, 1996; Turner, 2005; Vizek-Vidovic et al., 
2001; Wood et al., 2005).  
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 Os participantes do presente estudo referiram ainda que, perante o estado de 
emergência devido ao Covid-19, a relação com os seus animais lhes permitiu distraírem-se do 
que se estava a passar (embora o género masculino tenda a concordar menos), sentirem-se 
ocupados e sentirem-se úteis. Estes resultados vão ao encontro dos resultados de Friedmann e 
colaboradores (2007), que indicam que esta relação pode aliviar situações de maior tensão 
para o sujeito, sendo os animais encarados como uma forma distração e promovendo o foco 
nas atividades e bem-estar do próprio animal (Fuchs, 1988; Friedmann et al., 2007).  
 O sentimento de utilidade experienciado pelos participantes, poderá estar ligado com 
o facto de estes animais requererem cuidados. Ramalho (2020) menciona que quando os 
sujeitos estão na presença do animal ou a fazer coisas por eles, desenvolvem um sentimento 
de bem-estar 
  
4.2.2. Saúde mental – diferenças entre quem tem e quem não tem animais de 
estimação 
 O presente estudo não evidenciou diferenças significativas a nível, quer do total da 
EADS, quer a nível das dimensões que a constituem, quando comparados pessoas que tinham 
e que não tinham animais de estimação, pelo que a hipótese 3 não se confirma. Aquando da 
mesma análise, mas tendo em conta possíveis diferenças entre géneros, também não 
observamos diferenças entre quem possui animais de estimação e quem não possui. Estes 
resultados não confirmam os estudos de vários autores que defendem que os animais de 
estimação contribuem para a saúde mental das pessoas, porém tal facto está relacionado com 
a qualidade da relação que se estabelece entre ambos, do que apenas possuir animais na 
residência (Allen, 2003; Barker, 1998; Fuchs, 1988; Garrity et al.,1989; Johnson et al., 1992; 
Kivett, 2001; McNicholas & Collis 2000; Odendaal, 2000; Paul e Serpell, 1993; Poresky & 
Hendrix, 1990; Serpell, 1991; Rogers et al., 1993). No entanto, os resultados encontrados vão 
ao encontro do ponto de vista de Johnson e colaboradores (1992) quando referem que, o que 
os potenciais benefícios dos animais de estimação tem muito mais a ver com a qualidade da 
relação estabelecida entre ser Humano e animal do que com a mera presença do animal na 
vida da pessoa . 
 
 4.2.3. Relação entre Saúde mental e Vínculo ao animal de estimação   
 Aquando da análise da quarta hipótese, referente à verificação da existência de 
correlação entre a qualidade da vinculação estabelecida com o animal de estimação e a saúde 
mental do seu dono, os dados recolhidos não revelam nenhuma associação estatisticamente 
significativa, pelo que esta hipótese não foi confirmada. 
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Quando analisados a quinta hipótese, relativa aos resultados por género, foram 
reveladas associações estatisticamente significativa entre dimensões da LAPS e da EADS, 
mas apenas nos participantes do género masculino, o que contraria a hipótese cinco. Já que se 
esperava que as correlações existissem, porém que fossem mais fortes no género feminino. 
Contrariamente ao esperado, foi nos participantes do género masculino que valores mais 
elevados na dimensão Vinculação geral com os animais de estimação estiveram associados a 
valores mais baixos a nível das dimensões Ansiedade, Depressão, Stress e também com a 
saúde mental em Geral. 
 Uma das possíveis explicações para estes resultados poderá estar ligado ao facto de 
os homens tenderem a possuir uma rede social mais débil. As mulheres possuem uma maior 
rede de pessoas com maior disponibilidade para discutir qualquer problema da sua vida, 
recorrendo frequentemente à família e amigos, ao contrário dos homens (Cronenwett, 1985; 
Eker et al., 2000; McFarlane et al., 1985; Ornelas, 1996), o que leva a crer que poderão 
beneficiar mais da relação com os animais do que as mulheres. 
 Não sendo, uma correlação, uma relação de causa-efeito, esta associação encontrada, 
pelo menos nos homens, parece ir ao encontro dos resultados de Allen (2003), que refere que 
a relação estabelecida com os animais parece estar associada à redução dos níveis de stress e 
diminuição do sofrimento emocional do sujeito. Fuchs (1988) constatou que os animais 
estavam associados ao alívio em situações tensas, uma vez que o individuo compreende o 
animal como um “porto de abrigo”, captando a atenção e prazer do seu dono. Em algumas 
investigações verifica-se uma melhoria na saúde em geral e na qualidade de vida dos sujeitos 
que possuem animais de estimação, bem como um aumento da compaixão, empatia, interações 
sociais, do sentimento de pertença, segurança, família entre outros (Barker, 1998; Bonas et 
al., 2000; Kivett, 2001; Paul e Serpell, 1993; Rogers et al., 1993; Schvaneveldt et al., 2001; 





 Esta dissertação de mestrado assumiu como objetivo identificar diferenças, a nível da 
saúde mental, entre ter/não ter animais de estimação durante o estado de emergência, bem 
como em quem os tem, perceber qual a relação entre a qualidade do vínculo estabelecido e as 
diversas dimensões da saúde mental. 
 Foi realizada uma revisão exaustiva da literatura. Desde o início, observamos a escassa 
bibliografia existente sobre o tema, em Portugal.  
 A análise dos resultados permitiu confirmar a existência de diferenças, já relatadas na 
literatura, associadas ao género a nível das variáveis da EADS e da LAPS, com os 
participantes do género feminino a revelarem valores mais elevados, tanto na pontuação total, 
como na pontuação de cada um das dimensões, revelando, assim, uma saúde mental mais 
frágil e uma maior vinculação aos animais.   
 A comparação entre quem tem animais de estimação e quem não tem, não permitiu a 
identificação de diferenças a nível das diversas dimensões da saúde mental.  
A análise da correlação entre a vinculação animal e a saúde mental do seu dono, 
revelou que valores mais elevados na dimensão Vinculação geral com os animais de 
estimação estão associados a valores mais baixos a nível das dimensões Ansiedade, 
Depressão, Stress e também com a saúde mental em Geral, mas apenas nos participantes do 
género masculino. 
A análise dos benefícios/desvantagens de possuir animais em casa, durante o estado 
de emergência, permitiu identificar um maior número de benefícios do que de desvantagens, 
demonstrando que a maioria achou vantajosa esta relação.  
 Em suma, esta investigação representa um contributo para o conhecimento dos efeitos 
positivos que a vinculação entre o animal e o ser humano, a nível da saúde mental deste último, 
num momento complexo como é um estado de emergência.  
  No que concerne aos pontos fortes da investigação, é pertinente referir que este poderá 
contribuir para aumentar o número de bibliografia que existe acerca do tema. Ainda, é 
necessário considerar que esta investigação foi desenvolvida em pleno estado pandémico 
mundial, o que o torna um tema atual e inovador, ao considerar os efeitos da presença e 
influência dos animais nesta fase. 
 Quanto às fragilidades, a maior recai sobre o número muito mais baixo dos 
participantes do género masculino, quando comparado ao do género feminino.  
A nível das limitações sentidas, passaram, essencialmente pela escassez de 
bibliografia, em Portugal, sobre o tema da vinculação aos animais de estimação, e a 
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dificuldade em enquadrar o tema Covid-19, com poucos dados científicos disponíveis, e em 
constante mudança, muito relacionada com a sua recente emergência 
 Relativamente a futuros trabalhos, sugere-se a exploração das relações encontradas 
neste estudo, utilizando uma amostra mais homogénea relativamente aos géneros, que permita 
confirmar (ou não) as correlações encontradas no género masculino e uma maior compreensão 
dos fatores que poderão explicar estas diferenças, encontradas neste estudo, relativamente ao 
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Anexo 1  
Variáveis sociodemográficas gerais – Estatísticas descritivas 






































P – Portugal  
























Atividades Intelectuais  
Técnicos Nível Intermédio 

















N + L + U 
N + L + R 









% - Percentagem da moda da distribuição das respostas a negrito; a Inclui dois participantes de nacionalidade Caboverdiana, 
um Brasileiro e um Colombiano; b Inclui do 1º ano a 11º ano, CTESP, Bacharelato, Pós graduação e Doutoramento;* N = 







EADS - Fiablidade (Alfa de Cronbach) na versão original, e no presente estudo  
EADS Itens α Versão Adaptadaa α Presente Estudo 
Ansiedade 2; 4; 7; 9; 15; 19; 20 .74 .89 
Depressão 
Stress 
3; 5; 10; 13; 16; 17; 21 





Total   .95 





LAPS - Fiablidade (Alfa de Cronbach) na versão original, e no presente estudo  
LAPS Itens α Versão Originala α Presente Estudo 
Vinculação Geral 10;11;12;13;15;17;18;19;21*;22;23 .90 .92 
Substituição de Pessoas 1-2-4-5-6-7-9 .85 .81 
Direitos dos Animais 3-8*-14-16-20 .80 .76 
Total  .93 .94 
a Stallones e colaboradores (1988).* Itens invertidos 
 
